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PRÉAMBULE 


li  y a trente  ans  environ,  qu’on  ignorait  l’existence 
d’un  petit  parasite  qui,  des  animaux  domestiques,  pou- 
vait se  transmettre  à l’homme  et  déterminer  chez  ce 
dernier  des  accidents  assez  graves  pour  entraîner  ta 
mort. 

La  découverte  en  tut  pressentie  par  M.  Hilton  en  1832, 
et  due  à M.  Paget,  étudiant  en  médecine,  en  1833;  mais 
ce  fut  le  savant  anglais,  M.  Owen,  qui,  le  premier,  en 
1833,  en  publia  la  description  et  le  baptisa  sous  le  nom 
de  Trichina  spiralis.  Le  malade  qui  fournit  à M.  Pagel 
le  sujet  de  son  observation  était  un  Italien  décédé  dans 
un  des  hôpitaux  de  Londres,  et  dont  les  muscles  se 
trouvaient  envahis  par  des  capsules  renfermant  ce  ver. 

Dès  lors,  l’attention  des  helminthologues  fut  éveillée, 
et  bientôt  on  reconnut  que  ce  n’était  pas  un  cas  isolé, 
mais  qu’un  grand  nombre  d’individus  en  avaient  étéat- 


laqués,  et  dans  ces  derniers  temps  des  centaines  de 
personnes  en  ont  été  les  victimes. 

On  a constaté  que  le  principal  siège  de  ce  fléau  était, 
le  nord  et  le  centre  de  l’Allemagne,  en  particulier  plu- 
sieurs districts  de  la  Prusse  et  de  la  Saxe,  les  régions 
Scandinaves,  l’Angleterre  et  l’Amérique  du  Nord,  et  on 
a pu  en  assigner  la  cause  à la  viande  de  porc,  crue  ou 
imparfaitement  cuite,  qui  renferme  souvent  des  tri- 
chines spirales. 

Les  travaux  d'Herbst,  de  Küchenmeister,  Zenker. 
Virchow,  Leuckart,  Rupprecht,  Pagenstecher,  Mosler,  etc. 
ont  fait  connaître  ces  faits  dans  le  plus  grand  détail,  el 
les  journaux  politiques  eux-mêmes  viennent  chaque  jour 
en  enregistrer  de  nouveaux. 

Quoiqu’il  n’ait  pas  été  prouvé  que  de  semblables  ac- 
cidents se  soient  produits  dans  nos  contrées  plus  mé- 
ridionales, il  n’en  est  pas  moins  prudent  d’étudier  le 
résultat  de  l’expérience,  pour  prévenir,  dès  le  début,  si 
cela  est  possible,  un  mal  aussi  grave  et  aussi  insidieux. 


CHAPITRE  I 


Description  générale  des  Trichines. 


La  Trichine  spirale  est  un  entozoaire  appartenant  à 
l’ordre  des  Nematodes , au  genre  Trichine,  et  se  présen- 
tant sous  deux  formes  dans  ses  périodes  successives  de 
développement,  les  Trichines  intestinales  et  les  Trichines 
musculaires. 

Les  trichines  intestinales  sont  des  animaux  adultes, 
parfaits  et  offrant  des  sexes  séparés,  bien  distincts.  Leur 
corps  a l’apparence  d’un  (il  cylindrique  allongé,  trans- 
parent, appointi  à l’une  des  extrémités  où  se  trouve 
la  bouche,  obtus  et  arrondi  de  l’autre  où  s’ouvre  l’anus, 
et  pourvu  à l’intérieur  d’organes  digestifs  et  reproduc- 
teurs, même  d’une  apparence  de  système  nerveux. 

Les  mâles  ont  un  corps  élancé  de  lmm,5  à 0n,ra,8  de 
longueur  et  à peine  un  diamètre  de  0mm,02.  L’extrémité 
anale  du  corps  présente  une  saillie  bifurquée.  Les  fe- 
melles sont  en  général  plus  grandes.  On  en  a vu  qui 
atteignaient  3 ou  4min  de  longueur  et  jusqu’à  0mni,535 
d’épaisseur  au  centre,  où  l’ovaire  contient  des  oeufs  très- 
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développés,  cependant  leur  épaisseur  moyenne  est  de 
0mm,03  à 0m“,06. 

Le  nombre  des  femelles  semble  égaler  celui  des 
mâles  dans  le  début,  mais  plus  tard  les  femelles  sont 
prédominantes. 

Les  trichines,  introduites  à Tétât  d’embryon  dans 
Testomac  et  les  intestins  d’un  animal,  avec  la  viande 
qui  lui  a servi  de  pâture,  y acquièrent  promptement  leur 
développement  complet,  en  se  nourrissant  aux  dépens 
du  chyme  contenu  dans  Tintestin  grêle,  et  déjà,  après 
trois  ou  quatre  jours,  elles  commencent  à s’accoupler. 
Les  œufs  renfermés  dans  les  ovaires  des  femelles  sont 
en  nombre  considérables  (Pagenstecher  croit  pouvoir 
en  compter  jusqu’à  plus  d’un  millier  dans  chaque  indi- 
vidu), ils  sont  disposés,  par  deux  ou  trois,  en  séries  trans- 
versales, depuis  les  plus  rudimentaires  jusqu’aux  plus 
avancés.  Ils  ne  tardent  pas  à grossir,  en  se  rapprochant 
de  l’extrémité  buccale,  à se  rompre  et  à donner  succes- 
sivement passage  à l’embryon  enroulé  qu’ils  conte- 
naient. Au  bout  de  cinq  jours,  ils  sortent  du  corps  de  la 
mère  sous  cette  dernière  forme,  par  l’ouverture  latérale 
de  la  vulve,  qui  est  placée  vers  le  tiers  antérieur 
du  corps.  Les  trichines  sont  donc  vivipares,  et  cet 
accouchement,  qui  a lieu  toutes  les  demi-heures  ou 
toutes  les  heures,  peut  durer  plusieurs  semaines. 
Elles  sont  ensuite  entraînées  pour  la  plupart  avec  les 
évacuations  alvines,  quelques-unes,  cependant  (d'après 
Pagenstecher),  périssent  dans  l’intestin  même,  en  subis- 
sant une  transformation  graisseuse. 

Les  trichines  embryonnaires,  après  leur  sortie  dans 
Tintestin,  ont  une  apparence  semblable  à celle  des  vers 
adultes,  quoique  avec  des  dimensions  minimes.  Leurs 
mouvements  ondulatoires  sont  très-vifs,  et  tout  en  par- 
courant les  liquides  contenus  dans  Tintestin,  elles  pa- 
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raissent  adhérer  à ses  parois,  surtoul  le  long  des  cir- 
convolutions de  l’intestin  grêle,  et  y déterminent, 
lorsqu’elles  sont  en  grand  nombre,  une  irritation  assez 
vive  pour  développer  un  état  inflammatoire  de  la  mem- 
brane muqueuse  et  même  de  la  membrane  séreuse  con- 
tiguë. 


Elles  ne  tardent  pas  à prendre  de  l’accroissement, 
à traverser  les  membranes  de  l’intestin,  et  elles  s’in- 
troduisent dans  la  cavité  du  péritoine,  puis  à travers  le 
diaphragme,  dans  les  plèvres  et  le  péricarde,  et  de  là 
elles  envahissent  successivement  les  muscles  du  haut  et 


du  bas  du  corps  (Leuckart). 

D’autres  observateurs  ont  inféré,  de  la  présence  des 
trichines  dans  le  sang  ou  dans  les  vaisseaux  chylifères, 
qu’elles  étaient  transportées  dans  les  muscles  par  ces 
voies  (Fiedler).  Le  l)r  Thudichums,  de  Giessen,  appuie 
cette  opinion,  sur  ce  qu’on  a trouvé  des  trichines  dans 
les  plèvres  et  dans  le  péricarde  avant  d’en  rencontrer 
dans  le  péritoine,  et  parce  qu’on  a observé  de  prime 
abord  des  symptômes  d’œdème  et  de  pneumonie. 

Quoi  qu’il  en  soit,  elles  paraissent  surtout  s’attacher 
aux  muscles  striés  du  tronc,  du  col  et  des  membres,  en 
préférant  ceux  qui  sont  minces,  aplatis  ou  isolés,  et  en 
général  ceux  qui  sont  environnés  de  beaucoup  de  tissu 
cellulaire.  Ainsi  on  les  rencontre  surtout  dans  les  mus- 
cles sous-cutanés,  près  des  attaches  tendineuses,  où  les 
fibres  musculaires  sont  plus  éparpillées,  dans  le  dia- 
phragme, les  muscles  intercostaux,  pharyngiens,  laryn- 
gés, temporaux,  même  dans  les  muscles  palpébraux  et 
moteurs  du  globe  de  l’œil,  et  dans  ceux  de  l’oreille 
interne.  Mais  elles  n’attaquent  jamais  les  muscles  lisses 
de  la  vie  organique. 

Rampant  ainsi  dans  les  gaines  cellulaires  des  faisceaux 
de  muscles,  elles  s’introduisent  dans  l’intervalle  des  fi- 
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brilles  musculaires,  s’y  fixent  à demeure  et  constituenl 
alors  ce  qu’on  a nommé  les  Trichines  musculaires. 

Là,  les  trichines  embryonnaires,  vivent  aux  dépens  des 
fibres  de  muscles,  dont  elles  altèrent  la  structure  et  trou- 
blent les  fonctions,  puis  elles  se  renferment  seules,  ou 
en  compagnie  d’une  ou  deux  autres,  dans  de  petites 
cavités,  qui  prennent  bientôt  la  forme  de  capsules 
ovoïdes  allongées,  lisses  en  dedans,  composées  en  dehors 
de  débris  musculaires  et  cellulaires,  qui.  d’abord  trans- 
parentes se  recouvrent  d’un  réseau  capillaire,  puis  après 
plusieurs  mois,  d’une  couche  calcaire  blanchâtre  opa- 
que et  quelquefois  d’un  petit  dépôt  de  graisse.  Ces 
capsules  peuvent  être  alors  aperçues  à l’œil  nu,  sous 
forme  de  petits  points  blancs,  disposés  en  lignes,  suivant 
la  direction  des  fibres  musculaires,  et  sous  le  couteau, 
elles  offrent  une  certaine  résistance  à l'instrument. 

Les  trichines  embryonnaires  ainsi  recluses  se  roulent 
en  spirale,  leur  organisation  se  perfectionne  insensi- 
blement, les  organes  digestifs  et  sexuels  deviennent  tou- 
jours plus  distincts,  et  la  proportion  d’épaisseur  devient 
plus  égale  dans  toute  la  longueur  du  corps,  ce  qui  les  fait 
paraître  moins  élancées.  Leurs  dimensions  sont  alors  de 
0mra,16  de  longueur  sur  0mm,01  d’épaisseur. 

Si  leur  séjour  dans  les  muscles  se  prolonge  au  delà 
d’un  certain  intervalle  de  temps,  il  est  possible  qu’elles 
finissent  par  périr;  en  effet,  on  en  a reconnu  de  mortes 
après  dix-huit  années;  mais  il  est  positif  qu’elles  peu- 
vent y rester  longtemps  sans  perdre  leur  vitalité,  car  on 
en  a retrouvé  de  vivantes  après  sept  ou  huit  ans  (Groth). 
et  même  après  13  */*  ans  (Tüngel). 

Alors  si,  par  une  cause  accidentelle,  elles  sont  transpor- 
tées avec  leurs  capsules  et  la  chair  environnante,  dans 
les  organes  digestifs  d’un  autre  animal,  où  elles  puis- 
sent trouver  les  conditions  nécessaires  à leur  existence. 
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leurs  capsules  étant  dissoutes  par  les  sécrétions  gastriques 
ou  intestinales,  elles  sortent  de  leur  prison  après  une 
espèce  d'incubation,  qui  dure  depuis  quelques  heures  à 
huit  jours,  et  acquièrent,  comme  nous  l’avons  dit,  leur 
développement  complet,  sous  le  nom  de  Trichines  in- 
testinales. 

La  transmission,  par  cette  voie,  des  trichines  spirales, 
entre  animaux  d’espèces  très-différentes,  a été  prouvée 
par  les  observations  et  les  expériences  nombreuses  des 
physiologistes  allemands,  en  particulier  de  MM.  Leuc- 
kart  et  Virchow. 

M.  le  Dr  Zenker  a,  le  premier,  constaté  à Dresde,  en 
1860.  les  dangereux  effets  que  produit  leur  présence 
dans  les  muscles  de  l’homme,  et  reconnu  leur  prove- 
nance d’un  porc  abattu. 
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CHAPITRE  II 


De  la  Trichinose.  Symptômes  caractéristiques  de 
cette  maladie  chez  l’homme. 


Malgré  leur  petitesse  comparative  et  presque  micros- 
copique, la  prodigieuse  multiplication  des  trichines  suf- 
fit, pour  nous  expliquer  les  accidents  auxquelles  elles 
donnent  lieu. 

Leuckart  a pu  compter,  dans  une  seule  demi-once 
de  chair  trichinée,  100.000  capsules  de  trichines  mus- 
culaires. 

1 

Le  Dr  Rupprecht  rapporte  de  son  côté  que,  dans  un 
échantillon,  extrait  des  muscles  d’un  homme  mort  dans 
la  quatrième  ou  cinquième  semaine  delà  maladie,  el 
soumis  au  microscope,  il  aurait  rencontré  jusqu’à  20  ou 
35  trichines  ; que,  même  dans  un  échantillon  recueilli 
sur  le  muscle  biceps  d’un  enfant  de  quatre  ans  et  demi, 
mort  le  79me  jour  de  la  maladie,  il  y aurait  trouvé  Té- 
norme  proportion  de  58  trichines.  Or,  cet  échantillon  ne 
pesait  qu’un  demi-grain*  et  si  Ton  admet  que  la  masse 


Il 

totale  des  muscles  d’un  adulte  pèse  40  livres,  en  sup- 
posant que  les  trichines  eussent  envahi  tes  muscles  d’une 
manière  uniforme,  le  corps  entier  en  contiendrait  vingt 
millions. 

On  conçoit,  d’après  cela,  que  la  présence  d’une  aussi 
grande  quantité  de  trichines,  soit  dans  les  intestins,  soit 
dans  les  muscles,  puisse  donner  lieu  à des  accidents 
violents  et  fâcheux.  C’est  en  effet  ce  qui  est  arrivé  fré- 
quemment. 

L’exemple  le  plus  frappant  nous  a été  offert  dernière- 
ment dans  le  village  d’Hedersleben,  près  deQuedlimburg. 
Ce  village  renferme  environ  2000  habitants,  auxquels  vien- 
nent se  joindre  en  automne  plusieurs  ouvriers  du  voi- 
sinage, employés  dans  une  fabrique  de  sucre  de  bette- 
rave, et  qui  ont  l’habitude  de  manger  de  la  viande  de 
porc  crue  et  hachée,  saupoudrée  de  sel  et  de  poivre,  ou 
mélangée  avec  du  beurre  et  étendue  sur  du  pain.  En 
septembre  1865,  un  des  bouchers  de  cette  ville,  mé- 
langea la  viande  hachée  d’un  cochon  trichiné  avec  celle 
de  trois  autres  porcs  et  la  distribua  à ses  nombreux 
clients,  parmi  lesquels  les  ouvriers  de  la  fabrique.  Au 
bout  de  quelque  temps,  300  personnes,  hommes,  fem- 
mes, enfants,  et  même  le  boucher  et  sa  femme,  furent 
atteints  plus  ou  moins  des  symptômes  suivants,  qui  va- 
riaient selon  la  quantité  de  viande  consommée  et  l’idio- 
syncrasie des  individus. 

Dans  les  cas  graves  les  plus  fréquents,  huit  à quinze 
jours  après  Dusage  de  la  viande,  il  survenait  de  l’ano- 
rexie, des  vomissements,  une  diarrhée  violente  glai- 
reuse, sans  tenesme,  qui  persistait  souvent  très-long- 
temps, même  jusqu’à  la  fin  de  la  maladie,  et  s’accompa- 
gnait de  douleurs  abdominales  très-vives,  simulant  des 
symptômes  de  choléra.  11  s’y  joignait  un  gonflement  ou 
une  tension  du  ventre,  avec  douleur  sous  la  pression. 
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Si  la  diarrhée  tendait  à céder,  il  se  manifestait  des 
douleurs  continuelles  dans  les  muscles  des  membres 
thoraciques  et  abdominaux,  jusque  dans  ceux  des  doigts 
ou  des  orteils,  et  un  sentiment  d’engourdissement  ou 
d’alTaiblissement  dans  ces  organes.  Dans  la  troisième 
semaine,  il  s’y  associait  un  œdème  plus  ou  moins 
considérable,  ayant  son  siège  au  bras  droit  et  à la 
jambe  gauche  ou  vice  versa.  Cet  œdème  s’étendait  à la 
face,  en  particulier  aux  paupières,  à mesure  que  les  ac- 
cidents douloureux  se  faisaient  sentir  à la  partie  supé- 
rieure du  corps.  L’œdème  de  la  face  prédominait  sur- 
tout chez  les  enfants  et  chez  les  femmes.  En  même 
temps  il  se  déclarait  pour  l’ordinaire  une  fièvre  très- 
forte,  le  pouls  donnait  jusqu’à  120  pulsations,  avec  soif 
vive,  céphalée  frontale,  chaleur  à la  peau  et  sueurs  abon- 
dantes acides,  s’accompagnant  parfois  d’une  éruption 
miliaire,  de  petites  taches  blanches  et  de  petites  pus- 
tules, avec  une  démangeaison  concommittante.  La  langue 
restait  cependant  en  général  fraîche  et  humide. 

Les  angoisses  douloureuses  étaient,  jour  et  nuit,  des 
plus  pénibles,  tous  les  mouvements  des  muscles,  ainsi 
que  leur  compression  amenaient  une  aggravation  des 
douleurs,  avec  contracture  violente  et  persistante  des 
membres  dans  le  sens  des  muscles  fléchisseurs,  ainsi 
qu’un  gontlementt  et  une  roideur  comme  tétanique  des 
muscles,  surtout  dans  les  mollets. 

Quoique  les  malades  parussent  parfois  tout  d’une 
pièce,  et  que  la  position  couchée  sur  le  dos  déterminât 
chez  eux  des  écorchures,  les  articulations  restaient 
constamment  libres. 

U survenait  aussi  vers  la  cinquième  semaine  une  dys- 
pnée très-grande,  par  suite  de  la  paralysie  douloureuse 
des  muscles  du  thorax.  Les  malades  avaient  de  violents  ac- 
cès de  toux  spasmodique  et  crachaient  des  mucosités  blan- 
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châtres  et  tilantes  (Stein).  D’autres  étaient  dans  l’impos- 
sibilité d’avaler  les  aliments,  et  on  était  obligé  d’v  sup- 
pléer par  des  lavements  nutritifs  ; vers  la  fin,  il  survenait 
parfois  une  espèce  de  faim  canine,  qui  rendait  la  position 
du  malade  encore  plus  pénible  (Conheim). 

A ces  symptômes  se  joignait  une  insomnie  opiniâtre, 
et  malgré  les  douleurs  de  tête,  les  facultés  intellectuelles 
étaient  en  général  intactes,  si  ce  n’est  dans  quelques 
cas  où  la  lièvre  amenait  de  l’agitation  et  du  délire, 
bientôt  suivi  d’un  état  de  collapsuset  d’insensibilité. 

Dans  les  derniers  moments,  il  survenait  aussi  du  dé- 
lire. 

Il  en  est  qui,  après  un  violent  accès  de  dyspnée,  s’en- 
dormaient et  mouraient  au  bout  d’une  heure. 

Dans  les  cas  moins  graves,  et  qui,  en  général,  tendaient 
vers  la  guérison,  le  début  des  accidents  n’avait  lieu  que 
vers  la  quatrième  ou  cinquième  semaine  après  l’usage 
delà  viande  tric-hinée,  et,  dans  cet  intervalle,  les  symp- 
tômes gastriques  et  intestinaux  étaient  peu  apparents: 
au  lieu  de  diarrhée  il  y avait  même  plutôt  tendance  à la 
constipation.  Les  accidents  musculaires  se  manifestaient 
de  prime  abord  et,  quoique  ayant  souvent  beaucoup  d’in- 
tensité, quoique  se  prolongeant  fort  longtemps  chez 
quelques-uns.  leui*  terminaison  était  moins  souvent 
fatale. 

Dans  les  cas  légers,  les  symptômes  généraux  man- 
quaient le  plus  souvent,  les  muscles  et  certains  muscles 
étaient  seuls  attaqués,  mais  s’accompagnaient  toujours 
de  gonflement,  de  tension,  de  douleurs  dans  les  mou- 
vements et  sous  la  pression,  et,  ordinairement,  d’un 
oedème  du  tissu  cellulaire  sous-cutané  d’une  durée  pas- 
sagère. 

La  convalescence  était -lente  à s'établir,  l’insomnie 
souvent  persistante,  l'affaiblissement  des  muscles  se  fai- 


sait  sentir  pendant  très-longtemps.  Il  est  des  malade- 
qui  étaient  pour  ainsi  dire  forcés  d’apprendre  de  nou- 
veau à marcher  et  à maintenir  leur  équilibre.  A une 
bouffissure  œdémateuse,  qui  se  manifestait  quelquefois  à 
cette  époque  et  qui  dans  certains  cas  dégénérait  en  ana- 
sarque,  succédait  un  amaigrissement  très-marqué,  une 
pâleur  terreuse  et  la  voix  continuait  d’être  faible.  On  a 
aussi  remarqué  que  plusieurs  personnes,  à la  suite  de  la 
maladie,  étaient  disposées  à une  obésité  maladive. 

L’œdème  terminal,  que  nous  venons  de  signaler,  tient 
à une  cause  entièrement  différente  de  celle  qui  avait 
déterminé  l’œdème  pendant  la  période  aiguë  de  la  ma- 
ladie; ce  dernier  paraît  avoir  été  le  résultat  de  la  surex- 
citation temporaire  des  vaisseaux  capillaires  des  muscles, 
tandis  que  l’œdème  terminal  se  rattache  constamment  à 
un  affaiblissement  des  fonctions  absorbantes,  lympha- 
tiques et  veineuses. 

L’étude  comparative  de  quelques  autres  épidémies  ou 
endémies  de  Trichinoses,  qui  ont  précédé  celle  d’He- 
dersleben,  telles  que  celles  d’Hettstædt,  de  Plauen,  de 
Burg,  de  Rugen,  de  Halle,  de  Galbe,  de  Leipzig,  de 
Quedlimburg,  tout  en  nous  prouvant  la  concordance 
de  leurs  principaux  accidents  maladifs,  nous  permet 
de  compléter  le  tableau  des  symptômes  qui  se  rat- 
tachent à cette  maladie. 

Ainsi,  dans  l’endémie  d’Hettstædt,  observée  et  dé- 
crite par  le  Dr  Rupprecht,  où  l’infection  avait  été  en 
général  d’une  grande  intensité,  la  plupart  des  malades 
furent  pris,  peu  d’heures  après  avoir  mangé  de  la 
viande  trichinée,  de  vomissements,  de  selles  abondantes 
glaireuses,  accompagnées  de  violentes  coliques  ; il  sur- 
venait de  la  cardialgie,  des  nausées,  la  fétidité  de  l’ha- 
leine,  de  l’anorexie,  des  éructations,  un  malaise  et  un 
abattement  général,  des  frissons  suivis  de  chaleur. 


d'engourdissement  et  d’une  pesanteur  de  tête,  ou  de  ver- 
tiges avec  tendance  à l’évanouissement,  et  de  la  dysurie 
avec  besoin  d’uriner.  Les  urines,  quoique  troublées 
parfois,  ne  contenaient  pas  d’albumine,  mais  beaucoup 
d’urée. 

On  a aussi  fait  la  remarque  que  la  fréquence  de  la 
respiration  n’était  pas  toujours  en  harmonie  avec  la 
fréquence  du  pouls  (Tüngel),  mais  qu’elle  restait  nor- 
male dans  certains  cas  et  s’accélérait  dans  d’autres. 

Enfin,  on  a reconnu  que  l’insomnie  opiniâtre  dont  se 
plaignaient  les  adultes,  était  un  symptôme  étranger  aux 
enfants;  ils  restaient  durant  la  maladie  plongés  dans 
un  sommeil  continu. 

Dans  l’endémie  de  Burg,  nous  voyons  les  accidents  in- 
testinaux être  presque  les  seuls  en  évidence  dans  un  cas  de 
maladie  mortelle,  et  les  trichines  embryonnaires  envahir 
les  muscles,  sans  y éveiller  aucun  des  symptômes  d’irri- 
tation que  nous  avons  signalé.  En  outre,  nous  y trou- 
vons la  confirmation  d’un  fait  observé  ailleurs,  savoir  la 
possibilité  d’une  infection,  par  la  seule  imprudence  de 
manier  sans  précaution  de  la  viande  trichineuse  ou  d’en 
porter  des  parcelles  à la  bouche  pour  la  goûter.  Le  fait 
suivant,  observé  par  le  l)r  Frick,  nous  en  fournit  l’exemple. 

« Deux  frères,  garçons  bouchers,  étant  en  service 
chez  un  maître  où  l’on  avait  abattu  un  cochon  malade, 
furent  pris-  d’accidents  maladifs.  Chez  l’un  d’eux, 
l’on  obtint  la  preuve  matérielle  de  la  contagion  trichi- 
neuse. Le  second,  qui  s’était  vraisemblablement  con- 
tenté de  dépecer  et  de  préparer  la  viande,  soutint 
n’avoir  pas  mangé  de  la  chair  crue  de  l’animal,  ni  de  la 
graisse,  ni  des  saucisses  préparées,  et  il  attribua  sa  ma- 
ladie à une  fatigue  excessive  et  à l’exposition  h l’humi- 
dité. Les  symptômes  qu’il  éprouvait  étaient,  en  elTet,  ceux 
d’une  lièvre  bilieuse  rhumatique,  et  à son  entrée  à l’hô- 
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pilai  il  n’y  avait  aucun  œdème  de  la  face  ou  des  extrémi- 
tés, ni  trouble  des  fonctions  des  muscles,  pas  même  des 
masseters  et  de  la  langue.  En  revanche,  il  existait  une 
diarrhée  très-violente  et  des  douleurs  générales  dans 
le  corps.  Il  mourut,  et  à rinspection  du  cadavre,  une 
parcelle  extraite  des  muscles  gastro-cnémiens  se  trouva 
remplie  de  trichines.  « 


L’état  inflammatoire  et  le  gonflement  consécutif  des 
libres  musculaires  envahies  par  les  trichines  embryon- 
naires, est  la  cause  de  l’œdème  qui  se  manifeste  dans 
le  tissu  cellulaire  sous-cutané  contigu,  et  cependant  . 
il  est  des  cas  où  l’œdème  fait  défaut.  Cet  œdème, 
en  se  portant  sous  la  peau  du  crâne,  s’accompagne 
souvent  de  la  chute  temporaire  des  cheveux,  et  en 
occupanl  le  pharynx,  il  détermine  parfois  l’occlusion  de 
la  trompe  d’Eustache  et  une  légère  surdité.  Tant  qu’il 
n’occupe  que  la  face  et  les  paupières,  le  cas  n’est  pas  grave, 
mais  quelquefois  il  envahit  les  méningés  et  la  glotte. 
Trois  des  malades  de  Rupprecht  ont  succombé  à un 
œdème  cérébral  vers  la  quatrième  semaine. 

L’œdème  de  la  glotte  accompagne  quelquefois  l’œ- 
dème du  col.  et  l’immigration  des  trichines  dans  les 
muscles  du  larynx  produit  l’enrouement  si  fréquem- 
ment observé  dans  la  trichinose. 

La  conjonctive  palpébrale  et  oculaire  est  dans  quel- 
ques cas  le  siège  d’un  chemosis  et  d’une  injection  ca- 
tarrhale, avec  larmoiement.  Les  mouvements  des  yeux, 
deviennent  douloureux,  il  survient  fréquemment  de  la 
photophobie  et  une  paralysie  de  l’iris,  avec  dilatation 
de  la  pupille,  qui  persiste  souvent  jusque  dans  la  con- 
valescence. Ce  sont  là,  avec  la  diminution  de  la  faculté 
d’accommoda  lion,  les  symptômes  qui  indiquent  que  l’im- 
migration des  trichines  est  venu  porter  le  trouble  dans 
les  fonctions  de  l'organe  visuel  lui-même. 
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Le  I)r  Dürr.  de  Hanovre,  a découvert  aussi  certains 
désordres  au  fond  de  l’œil  et  notamment  à la  papille  du 
nerf  optique,  qui  devient  le  siège  d’un  œdème  caracté- 
ristique, à la  suite  de  l’œdème  contigu  aux  muscles  ocu- 
laires, et  qui  s’étend  à l’artère  de  la  rétine. 

Parmi  les  phénomènes  qui  caractérisent  l’invasion  des 
muscles  par  les  trichines,  on  a remarqué  que  les  acci- 
dents musculaires  prédominent  ordinairement  pendant 
les  deuxième,  troisième  et  quatrième  semaine,  et  que 
le  gonflement  des  membres  se  manifeste  d’abord  à leur 
hase  avant  de  s’étendre  à leurs  extrémités. 

La  contracture  des  muscles  fléchisseurs,  constante  à 
cette  époque,  est  quelquefois  accompagnée  plus  tard 
d’une  roideur  tétanique,  qui  s’étend  non-seulement  aux 
muscles  du  tronc,  mais  souvent  même  aux  muscles 
temporaux  et  masseters  et  détermine  une  espèce  de 
trismus.  En  même  temps  la  langue  se  tuméfie,  aussi  ne 
peut-elle  sortir  de  la  bouche,  ni  favoriser  la  déglutition, 
surtout  lorsque  les  muscles  pharyngiens  sont  envahis. 
L’inflammation  des  muscles  thoraciques,  et  en  particu- 
lier du  diaphragme,  qui  se  contracte,  s’aplatit  et  de- 
meure parfois  dans  un  état  tétanique,  explique  la  gêne 
des  fonctions  respiratoires,  que  nous  avons  vu  jouer  un 
rôle  si  fatal  dans  quelques  cas. 

Enfin,  on  a signalé  le  hoquet  (Wunderlich),  ou  un 
éternuement  spasmodique,  comme  tirant  leur  origine 
du  même  ordre  de  causes. 

Plusieurs  observateurs  ont  noté  que  les  sueurs  ex- 
cessives qui  accompagnaient  les  accidents  musculaires, 
avaient  une  odeur  nauséabonde,  et  étaient  acides  (Boh- 
ler,  Behrens). 

Dans  les  relations  de  l'épidémie  d’Hedersleben,  il  n’a 
pas  été  fait  spécialement  mention  de  cas  de  pneumonie, 
compliquant  les  accidents  trichineux:  il  n’en  est  pas  de 
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même  dans  d’autres  localités.  Rupprecht  l’a  observé  six 
fois  sur  sept  cas;  Zenker,  à Dresde;  Wood.  en  Angle- 
terre; Scholz,  à Hettstædt,  etc.  Cette  complication  s’an- 
nonce au  commencement  de  la  quatrième  semaine  par 
une  douleur  subite,  ordinairement  du  côté  gauche.  Le 
pouls  devient  plus  plein  et  plus  fréquent,  les  mouve- 
ments inspiratoires  peu  profonds  et  douloureux  s’élè- 
vent à 40  ou  56.  Les  sueurs  augmentent  ; il  survient 
une  toux,  peu  fréquente  d’ailleurs,  accompagnée  d’une 
expectoration  assez  rare.  Les  crachats,  à l'opposé  de  la 
pneumonie  franche,  se  composent  en  grande  partie  de 
sang  noirâtre.  L’examen  de  la  poitrine  constate,  à la 
base  du  poumon  malade  — ordinairement  c’est  le  gau- 
che — de  la  matité  et  des  râles  avec  ou  sans  souffle. 
Cet  état  se  prolonge  quelques  jours  sans  changement 
notable  du  côté  des  symptômes  locaux;  l’épuisement  du 
malade  augmente  toutefois  visiblement  ; le  moindre 
mouvement  aggrave  la  dyspnée  et  la  paralysie  respira- 
toire survient,  presque  toujours  sans  délire,  cinq  ou  six 
jours  après  l’invasion  de  l’inflammation  pulmonaire. 
Rupprecht  rapporte,  entre  autres,  l’histoire  d’un  jeune 
Américain  d’une  constitution  athlétique,  qui.  dans  la 
quatrième  semaine  d’une  infection  en  apparence  lé- 
gère, puisqu’elle  lui  avait  permis  de  ne  point  garder 
le  lit,  fut  pris  subitement  de  la  pneumonie  fatale;  il 
succomba  sans  même  avoir  toussé  une  seule  fois. 

Le  Dr  Colberg,  de  Halle,  considère  la  pneumonie 
trichineuse  comme  étant  de  nature  embolique.  Et  Ton 
est  d’autant  plus  disposé  à adopter  cette  opinion,  qu’on 
analyse,  comme  l’a  fait  le  l)r  Kestner,  l’origine  proba- 
ble de  l’accident. 

« Vers  l’époque  où  il  survient,  les  vaisseaux  capillaires 
des  muscles  envahis  sont  en  partie  détruits  ; le  détritus 
des  fibriles  fournit  les  premiers  éléments  d'un  throm- 
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bus,  dont  le  volume  augmente  sous  l'influence  du  tra- 
vail inflammatoire.  Le  thrombus  forme  alors  une  préé- 
minence dans  le  calibre  d’un  vaisseau  plus  considé- 
rable: il  s’v  ramollit,  tombe  à son  tour  en  détritus,  et 
des  fragments  de  ce  caillot,  entraînés  par  le  torrent  cir- 
culatoire, sont  charriés  de  veine  en  veine,  jusqu’à  ta 
veine  cave,  dans  le  cœur  droit,  d’où  il  pénètre  dans  les 
ramifications  de  l’artère  pulmonaire,  pour  s’v  arrêter  et 
former  le  noyau  de  l’infarctus.  La  tendance  de  cette 
pneumonie  embolique  à se  former  de  préférence  à gau- 
che, trouve  peut-être  son  explication  dans  la  disposition 
anatomique  de  l’artère  pulmonaire.  Ce  vaisseau  monte, 
comme  on  le  sait,  du  côté  gauche  et  en  arrière  de 
l’aorte,  pour  se  bifurquer  ensuite  à angle  droit.  C’est 
dans  cette  direction  en  arrière  et  à gauche  imprimée 
au  torrent  circulatoire  que  résiderait  la  clef  du  pro- 
blème. » 

Il  nous  reste  à étudier  les  accidents  typhoïdes  qui 
peuvent  compliquer  le  cours  de  la  trichinose.  Leur  ap- 
parition à Hedersleben  avait  été  signalée  par  quelques 
cas  mortels,  ailleurs  ils  ont  également  joué  un  rôle  im- 
portant et  souvent  fatal. 

Ils  se  manifestaient  en  général  vers  la  4me  semaine,  à 
r époque  ou  l’irritation  causée  par  les  trichines  était  la 
plus  intense  et  étaient  caractérisés  par  une  recrudes- 
cence de  fièvre  et  des  symptômes  d’irritation  intestinale, 
avec  accroissement  de  chaleur  et  accélération  de  la  res- 
piration. Le  ventre  était  sensible  et  balonné,  une  douleur 
se  faisait  sentir  dans  la  région  ileo-cœcale,  la  diarrhée, 
si  elle  existait,  acquérait  plus  de  fréquence,  ou  remplaçait 
la  constipation  lorsque  celle-ci  avait  précédé.  La  langue 
devenait  sèche.  Tendance  au  coma.  Délire.  Urines  invo- 
lontaires. Parole  incohérente.  Carphologie  et  hoquet. 

Or  tous  ces  symptômes  ne  constituent  pas  l’essence  de 
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la  trichinose,  ce  ne  son!  que  des  épiphénomènes,  pour 
ainsi  dire  accidentels;  à moins  qu’on  n’admette  avec  le 
docteur  Pagenstecher  la  possibilité  d’une  infection  du 
sang,  par  suite  de  l’absorption  des  tissus,  que  les  tri- 
chines auraient  détruits  ou  altérés,  et  ayant  pour  consé- 
quence le  développement  des  accidents  typhoïdes. 

La  plupart  des  relations  de  trichinoses,  tout  en  signa- 
lant la  marche  lente  de  cette  maladie  et  surtout  de  sa 
convalescence,  admettent  que  les  symptômes  aigus  ne 
subsistent,  en  général,  que  jusqu’au  moment  où  les  tri- 
chines se  sont  enkystées,  c’est-à-dire  vers  la  6e  ou  7* 
semaine.  Mais  ces  accidents  paraissent  s’être  prolongé* 
quelquefois  au  delà. 
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Ouvertures  cadavériques. 


Chez  les  malades  qui  succombent  aux  accidents  aigus 
des  intestins  et  en  particulier  à la  diarrhée,  la  mem- 
brane muqueuse  de  l’intestin  grêle  est  tuméfiée,  et  re- 
couverte d’une  couche  épaisse  et  comme  membraneuse 
de  mucosités  gluantes,  blanchâtres,  puriformes.  Quelque- 
fois l’intestin  est  rempli  d'un  liquide  aqueux  ou  purulent. 
Les  glandes  de  Pever  ne  sont  cependant  pas  enflammées. 
Les  matières  contenues  dans  l’intestin  laissent  aperce- 
voir encore  un  grand  nombre  de  trichines  adultes,  quel- 
ques-unes embryonnaires,  mais  la  plupart  sont  mortes. 
On  y remarque  aussi  des  Psorospermies  qu’il  ne  faut 
pas  confondre  avec  les  trichines  capsulaires. 

Au  rapport  de  MM.  Niemever  et  Rosenthal,  on  trouvait 
dans  les  intestins  des  personnes  qui  avaient  succombé  à 
Hedersleben,  trois  semaines  après  l’invasion  de  la  ma- 
ladie, un  nombre  considérable  de  trichines  femelles  vo- 
lumineuses. 

Lorsque  la  mort  de  l’individu  est  survenue  à la  suite 
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des  accidents  musculaires,  sans  dérangement  préalable 
des  voies  digestives,  l’intestin  ne  présente  aucune  trace 
d’irritation. 

La  péritonite  locale  qui  s’établit  le  long  des  circonvo- 
lutions intestinales,  donne  lieu  à des  exsudations  albu- 
mino-fibrineuses.  En  outre,  les  ganglions  mésentéri- 
ques sont  parfois  tuméfiés. 

Le  sang  est  moins  coagulable  qu’à  l’état  normal,  il 
présente  l’apparence  d’un  liquide  épaissi  et  foncé. 

Quant  aux  muscles  trichinés,  leur  couleur  ordinaire, 
d’un  rouge  vif,  est  remplacée  par  une  légère  teinte  gri- 
sâtre transparente,  lorsque  les  capsules  trichineuses  sont 
abondantes.  Si  le  muscle  est  un  peu  desséché  il  laisse 
apercevoir  la  légère  saillie  de  leurs  capsules,  disposées 
dans  la  direction  des  fibres,  et  lorsqu’on  passe  le  doigt 
à la  surface,  on  a la  perception  de  cette  saillie,  même 
lorsque  la  vue  ne  l’accuserait  pas  nettement.  Ce  n’est 
que  beaucoup  plus  tard,  et  dans  les  cas  chroniques,  que 
leur  couleur  blanche  opaque,  due  à un  dépôt  calcaire, 
les  signale  plus  facilement. 

Quelquefois,  il  existe  des  traces  d’inflammation  du 
tissu  cellulaire  entre  les  muscles  (Virchow). 

A l’incision  des  muscles,  on  aperçoit  des  signes  non 
équivoques  de  leurs  altérations  profondes,  plusieurs  de 
leurs  fibres  sont  atrophiées  et  parsemées  de  petites  végé- 
tations, ou  bien  elles  sont  devenues  très-friables,  et  ont 
perdu  leurs  stries  caractéristiques;  leur  substance  prend 
un  aspect  homogène , interrompu  par  de  minces  la- 
cérations transversales.  D’après  les  docteurs  Golherg 
Virchow,  Fiedler  et  Wagner,  à la  suite  de  leur  inflam- 
mation parenchymateuse  aiguë,  les  végétations  qu’on 
aperçoit  sont  composées  de  petites  granulations  qui 
proviennent,  soit  des  noyaux  des  vaisseaux  capillaires, 
soit  des  cellules  adventives  qui  suivent  ces  vaisseaux,  de 


plus,  le  nombre  des  noyaux  musculaires  est  énormémen  t 
augmenté.  On  remarque  aussi  une  dégénérescence  grais- 
seuse et  comme  cireuse  des  fibres  musculaires.  Colberg 
a trouvé  plusieurs  fois  que  les  muscles  malades  offraient 
une  réaction  fortement  alcaline.  Dans  tous  les  cas,  cas 
altérations  des  muscles  expliquent  clairement  les  symp- 
tômes de  faiblesse  et  de  paralysie  qu’ils  éprouvent. 

Les  organes  encéphaliques  et  les  troncs  nerveux  qui  en 
partent  sont  respectés  par  le  parasite.  11  en  est  de  même 
de  la  rate,  des  reins,  du  foie  et  du  cœur.  Les  organes 
pulmonaires  présentent  parfois  tous  les  phénomènes 
morbides  qui  caractérisent  une  pneumonie. 
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Diagnostic. 


I.es  Entozoaires  de  l'homme  avec  lesquels  on  pourrait 
confondre  la  Trichine  spirale,  se  bornent  à l’Oxyure  ver- 

miculaire.  . , . . . .. 

Nous  avons  vu  que  les  femelles  des  trichines  mtesu- 

miles,  plus  grandes  que  les  mâles,  n’avaient  que  1 à .lm 
de  longueur,  sur  une  épaisseur  moyenne  de  0,(M  a 
0mm.06.  que  leur  corps  cylindrique  était  transparent,  ap- 
pointi  à son  extrémité  antérieure  où  se  trouve  la  bouche, 
plus  épais  et  obtus  à son  extrémité  opposée.  Elles  habi- 
tent surtout  l’intestin  grêle. 

I ’oxyure  est  également  un  vers  cylindrique,  mais  qui 
atteint  une  longueur  de  4 à 10””  et  une  épaisseur  de 
0.5  à 0””.7,  il  est  d’un  blanc  opaque  et  son  extrémité  an- 
térieure qui  porte  la  bouche,  est  un  peu  plus  épaisse  que 
1^ postérieure  qui  se  termine  en  pointe.  .1  habite  ordi- 

nairement  le  colon  et  le  rectum. 

Les  dimensions  très-considérables  qu  acquièrent  le> 


Trieoeéphales  et  les  Filaires  lymphatiques  ou  oculai- 
res, ne  permettent  aucune  confusion. 

Il  serait  peut-être  possible  de  confondre,  au  premier 
coup  d’œil,  les  kystes  de  trichines  musculaires  avec  les 
vésicules  dePsorospermies,  qui  les  accompagnent  quel- 
quefois et  qui  ont  à peu  près  les  mêmes  dimensions,  de 
0mm,45  à lmm,14,  en  volume  ; mais  ces  dernières  s’en  dis- 
tinguent en  ce  qu’elles  sont  plus  minces,  blanchâtres, 
qu’elles  ne  se  recouvrent  jamais  d’un  dépôt  siliceux  ou 
calcaire,  et  qu’au  lieu  d’un  helminthe,  elles  contiennent 
une  multitude  de  corpuscules  arrondis,  pourvus  d’une 
queue,  ayant  l’apparence  d’animalcules  spermatiques  et 
privés  de  mouvement,  même  lorsqu’on  les  met  en  con- 
tact avec  de  l’eau  (Muller,  Robin). 

Avant  la  constatation  matérielle  de  la  présence  des 
trichines  spirales,  les  maladies  qu’elles  déterminaient 
étaient  méconnues  et  traitées  comme  des  accidents 
rhumatiques,  des  fièvres  gastriques  ou  catarrhales, 
même  comme  des  lièvres  typhoïdes,  et  de  nos  jours 
lorsqu’on  n’est  pas  sur  ses  gardes,  on  est  encore  dis- 
posé à se  méprendre  sur  leur  cause. 

Toutefois  nous  possédons  déjà  quelques  moyens  de 
les  distinguer. 

Ainsi,  dans  le  rhumatisme  nerveux  musculaire,  les 
douleurs  des  muscles  sont  en  général  précédées  de  dou- 
leurs plus  ou  moins  vagues  et  lancinantes,  le  long  du 
trajet  des  principaux  nerfs,  et  la  douleur  sous  la  pression 
des  muscles  s’y  fait  rarement  sentir,  tandis  que  celles 
causées  par  les  trichines  sont  surtout  localisées  de  prime 
abord,  et  s’aggravent  constamment  sous  la  pression.  — 
En  outre,  dans  le  rhumatisme  musculaire,  il  est  rare 
qu’il  se  manifeste  des  symptômes  d’œdème  aussi  caracté- 
risés et  aussi  fréquents,  que  dans  les  accidents  muscu- 


laires  des  trichines.- — Il  est  également  rare  de  voir  dans 
le  rhumatisme  musculaire  un  nombre  aussi  considérable 
de  nerfs  attaqués  en  même  temps.  Enfin,  les  épidémies 
de  rhumatisme  musculaire  ne  se  concentrent  pas  ordi- 
nairement sur  certaines  familles  et  ne  se  développer) l 
guère  dans  toute  espèce  de  saison, 

La  distinction  des  douleurs  tricbineuses  d’avec  le  rhu- 
matisme goutteux,  se  base  sur  l’absence  des  accidents  ar- 
ticulaires dans  la  trichinose. 

Celle  de  la  contracture  des  muscles  dans  la  maladie 
trichineuse,  d’avec  le  tétanos,  sur  l’absence  des  symptô- 
mes d’excitation  réflexe  et  du  trismus  dans  la  plupart 
des  cas. 

Les  névralgies  rhumatiques  diffèrent  des  douleurs 
tricbineuses  des  muscles,  en  ce  que  souvent  la  compres- 
sion calme  temporairement  les  premières,  tandis  que 
cette  même  compression  augmente  les  secondes. 

Les  lièvres  catarrhales  bilieuses  sont  fréquemment 
précédées  ou  accompagnées  de  frissons,  qui  n’exislent 
pas  ordinairement  dans  les  symptômes  généraux  pro- 
duits par  les  trichines.  — Les  douleurs  qui  accompa- 
gnent les  premières  sont  plutôt  caractérisées  par  un 
brisement  douloureux  général,  que  la  pression  exercée 
sur  les  muscles  n’augmente  pas  sensiblement.  Les 
symptômes  de  la  poitrine  diffèrent  également.  11  peut 
exister,  dans  ces  fièvres,  des  accès  de  toux  pénibles  et  des 
crachats  épais  et  tenaces  difficilement  expulsés,  mais  les 
douleurs  musculaires  thoraciques  ne  sont  pas  aussi  pro- 
noncées et  ne  s’accompagnent  pas  d’une  dyspnée  spas- 
modique. La  difficulté  ou  l’impossibilité  d’avaler  est 
également  un  symptôme  étranger  aux  fièvres  catarrhales 
ou  bilieuses.  Les  symptômes  d’œdème  concommittant 
ne  sont  qu’exceptionnels  dans  ces  dernières. 
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Dans  la  trichinose  il  y a absence  de  pétéchies  ou  d'é- 
ruption spécifique,  de  douleurs  cœcales,  de  tuméfaction 


de  la  rate;  la  langue  est  humide,  les  facultés  intellec- 
tuelles sont  intactes  en  général,  si  ce  n’est  accidentelle- 
ment, par  suite  de  la  fièvre  que  cause  l’irritation  in- 
llammatoire  des  muscles,  toutes  choses  qui  n’ont  pas  lieu 
dans  les  cas  graves  de  typhus. 

Quant  aux  symptômes  qui  différencient  la  trichinose 
du  choléra,  il  suffit  de  mentionner  le  froid,  la  cyanose, 
l’altération  brusque  et  profonde  des  traits  qui  carac- 
térisent ce  dernier.  En  outre,  les  crampes  spasmo- 
diques dans  le  choléra  ont  un  tout  autre  caractère,  que 
la  tension  continue  des  muscles  qu’on  observe  dans  les 
muscles  trichinés,  et  la  compression  des  muscles  qui 
sont  le  siège  des  crampes,  loin  d’aggraver  les  douleurs. 


les  soulage. 


Enfin,  le  Dr  Husemann  a cru  pouvoir  distinguer  l’em- 
poisonnement par  les  trichines  de  celui  produit  par  des 
saucisses  de  porc  altérées  chimiquement,  en  ce  que. 
dans  ce  dernier  cas,  la  fièvre  manque,  que  la  peau  est 
fraîche  et  ratatinée,  les  pulsations  du  cœur  et  du  pouls 
faibles,  et  que  soit  les  paralysies,  soit  les  accidents  ner- 
veux y prédominent.  Qu’ainsi  on  observe  des  para- 
lysies, de  l’hypoglosse  avec  begayement  et  dysphagie, 
des  nerfs  oculo-moteurs,  des  nerfs  optiques,  acoustiques 
et  glossopharvngiens;  de  l’anastésie  des  extrémités  des 
doigts  et  même  des  bras  et  du  tronc,  enfin  une  aug- 
mentation des  sécrétions  rénales  avec  difficulté  d’uriner. 
D’ailleurs  la  marche  de  ces  accidents  est  aiguë,  tandis 
<pie  celle  de  la  trichinose  est  plutôt  chronique. 

Malgré  les  distinctions  que  nous  avons  cherché  à éta- 
blir, il  pourrait  s’élever  quelques  doutes  sur  la  nature  de 
la  maladie  dans  les  cas  légers,  aussi  la  plupart  des  méde- 
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dns  qui  s’en  sont  occupés,  ont-ils  cru  nécessaire,  pour 
fixer  leur  opinion,  de  consulter  l’historique  des  malades 
ou  de  constater  directement  la  présence  des  trichines.  A 
cet  effet,  il  ne  faut  pas  négliger  l’examen  des  selles 
diarrhéiques,  lorsqu’il  en  existe,  afin  d’y  découvrir  l’a- 
nimal parfait,  en  se  servant  du  microscope  composé 
ou  d’une  forte  loupe,  et  l’observation  microscopique 
des  muscles  superficiels,  pour  reconnaître  l’existence 
des  embryons,  au  moyen  d’une  légère  incision  de  la 
peau  vis-à-vis  des  muscles  biceps  ou  scapulaires,  qui 
permet  d’extraire  une  parcelle  de  muscle;  ou  bien,  à 
l’aide  d’une  ponction  oblique,  à travers  la  peau  avec  un 
instrument  explorateur,  connu  en  Allemagne  sous  le 
nom  de  Harpon  de  Mitterdorff , qui  est  en  vente  dans  le 
commerce.  C’est  un  petit  trocart,  muni  au-dessus  de  la 
pointe  d’une  fente  latérale,  dans  laquelle  peuvent  s’ac- 
crocher les  fibriles  musculaires,  dans  une  direction 
perpendiculaire  à leur  longueur;  cette  parcelle  de  mus- 
cle se  cache  dans  l’intérieur  de  la  canule  avant  de  reti- 
rer l’instrument. 

Un  autre  instrument  du  même  genre,  le  Harpon  de 
Weber  est  aussi  recommandé  comme  plus  simple  que  le 
précédent,  d’un  emploi  plus  facile  et  plus  sûr  et  comme 
plus  économique. 

V Emporte-pièce  histologique  du  Dr  Duchesne,  de  Bou- 
logne (voyez  Gazette  des  hôpitaux , 3 août  1865)  paraît 
répondre  également  au  but  qu’on  se  propose. 

Le  Dr  Leuckart  a proposé,  pour  faciliter  l’étude  des 
échantillons  extraits  du  muscle,  de  le  soumettre  à l’ac- 
tion d’une  solution  saturée  de  potasse  caustique.  Cet 
agent  dissout  les  capsules  et  on  peut  alors  facilement 
distinguer  dans  le  liquide  transparent,  à l’aide  d’une 
simple  loupe,  l’embryon  qui  a résisté  à son  action. 


Le  I)r  Knocli  préfère  la  glycérine  pour  humecter  la 
tibre  musculaire. 

Dans  tous  les  cas,  lorsqu’on  aplatit  un  échantillon  de 
muscles  entre  deux  plaques  de  verre,  pour  l’examiner 
au  jour  par  transparence,  il  faut  avoir  soin  de  le  couper 
et  de  disposer  les  fibres  musculaires  d’une  manière  ré- 
gulière, si  l’on  tient  à apercevoir  les  capsules. 
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CHAPITRE  Y 


Pronostic. 


Le  pronostic  varie  suivant  la  quantité  et  la  qualité  de 
la  viande  infectée  de  trichines,  dont  les  malades  ont 
fait  usage.  Plus  cette  quantité  est  considérable,  plus  la 
viande  est  crue  et  fraîchement  extraite,  plus  le  danger- 
est  grand  (Rupprecht). 

Le  même  observateur  trace  l’échelle  suivante  des 
préparations  de  viande  plus  ou  moins  dangereuses:  sa- 
voir: après  la  chair  crue,  les  saucissons  crus  (Knack- 
wurst),  les  cervelas  (Cervelatwurst),  les  jambons,  les 
saucisses  à rôtir  (Rostwurst),  les  saucisses  grillées  (Brat- 
wurst),  les  quenelles  de  viande  (Fleischklôschen),  les 
fromages  de  cochon  (Sehwartenwurst),  la  viande  sau- 
murée (Pockeltleisch),  le  rôti  de  cochon,  les  boudins  et 
la  viande  bouillie. 

Ainsi  à Hedersleben,  où  l’on  a fait  usage  de  viande 
crue  fraîchement  hachée,  jusqu’au  10  décembre  1865. 
sur  320  malades,  il  en  était  mort  81,  soit  environ  25  °/0 
(Cohnheim);  plus  tard,  sur  350  malades,  il  en  serait 
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mort  90.  tandis  qu’à  Plauen,  où  la  viande  employée  avait 
subi  certaine  préparation  culinaire,  et  où  il  est  vrai- 
semblable qu’on  en  avait  fait  un  usage  plus  modéré,  on 
ne  perdit  qu’un  malade  sur  treize,  dans  une  première 
épidémie,  et  dans  une  seconde,  sur  vingt  et  un  malades 
tous  réchappèrent. 

A Calbe,  en  1863,  dans  une  épidémie  de  trichinose, 
il  mourut  20  % des  malades  (Klusemann). 

À Burg,  sur  50  malades,  il  en  est  mort  22  °/ 0. 

À Quedlimburg,  il  est  mort  38  malades  sur  200. 

Plus  les  accidents  ont  été  prompts  à se  développer, 
plus  ils  sont  graves.  On  en  a vu  qui  simulaient  un  em- 
poisonnement foudroyant. 

À Hettstædt  (Prusse),  à la  sortie  d’un  repas  où  l’on 
avait  consommé  en  grande  quantité  du  jambon  cru,  les 
soixante  convives  sont  pris  d’une  indisposition  grave, 
dont  les  symptômes  présentent  une  certaine  analogie 
avec  les  phénomènes  d’empoisonnement.  Seize  per- 
sonnes, malgré  les  secours  les  plus  prompts,  succom- 
bèrent au  milieu  d’atroces  souffrances.  A l’autopsie,  l’on 
constata,  dans  le  tube  intestinal,  la  présence  des  tri- 
chines. 

En  outre,  l’expérience  parait  avoir  prouvé  que  lors- 
que les  trichines  intestinales  sont  en  grand  nombre  et 
déterminent  une  irritation  aiguë  de  l’intestin  grêle  et  du 
péritoine  avant  d’émigrer  dans  les  muscles,  la  maladie 
devenait  plus  promptement  mortelle,  (pie  lorsque  les  ac- 
cidents abdominaux  faisant  défaut,  les  symptômes  mus- 
culaires ne  se  déclaraient  qu’après  la  troisième  ou  qua- 
trième semaine,  et  même,  dans  ce  dernier  cas,  il  était 
rare  qu’un  malade  succombât. 

La  maladie  est  d’autant  plus  grave  qu’il  y a plus  d’or- 
ganes envahis. 

Des  douleurs  très-violentes,  très-étendues  et  persis- 


tantes,  un  gonflement  considérable  des  membres,  avec 
résistance  de  caoutchouc,  ou  un  œdème  fort  étendu, 
des  sueurs  excessives  et  persistantes,  des  diarrhées  opi- 
niâtres et  une  fièvre  forte  accompagnent  toujours  les 
cas  graves.  Le  pouls  moyen  des  trichines  est  de  84-96 
pulsations,  la  température  de  38°  C.,  la  respiration  32 
par  minute.  Plus  ces  nombres  sont  dépassés,  plus  le  pro- 
nostic est  défavorable.  Une  fréquence  de  pouls  de  120 
dès  le  début,  et  qui  persiste  à ce  taux  pendant  le  cours 
de  la  maladie  est  un  indice  du  plus  grand  danger.  Mais 
si  la  fréquence  des  pulsations  du  cœur  ne  se  fait  sentir 
qu’au  début,  il  y a moins  à risquer.  Un  abaissement  de 
température  à 28°  G.  le  28mejour,  ou  à 37°  G.  le  35me,  est 
d’un  heureux  présage,  surtout  lorsqu’il  s’y  joint  une  abon- 
dance plus  grande  d’urine  et  un  sommeil  rafraîchissant. 
Lorsque  les  malades  sont  couchés  invariablement  sur  le 
dos,  avec  impossibilité  de  mouvoir  les  cuisses,  deve- 
nues très-douloureuses,  qu’ils  éprouvent  un  sentiment 
d’engourdissement  dans  les  membres,  durs  comme  du 
bois,  et  (pie  le  tronc  est  d’une  roideur  en  apparence 
tétanique,  ce  sont  là  des  symptômes  précurseurs  de  la 
mort.  11  en  est  de  même  du  délire,  de  l’état  soporeux, 
du  coma  vigil,  etc.  — Les  pneumonies  qui  se  manifes- 
tent dans  la  quatrième  semaine,  sont  dans  la  plupart  des 
cas  mortelles,  tandis  (pie  les  pleurésies  et  les  hydrotho- 
rax, qui  peuvent  survenir  à cette,  époque,  sont  sans 
danger. 

L’apparition,  pendant  le  cours  de  la  trichinose,  d’une 
autre  maladie  quelconque,  surtout  lorsqu’elle  a un  ca- 
ractère inflammatoire,  est  de  mauvais  augure.  11  en  est 
de  môme  de  toute  autre  cause  de  trouble,  telles  que  les 
émotions  morales,  les  écarts  de  régime,  etc.  — Plus  l’œ- 
dème apparaît  tardivement,  par  exemple,  le  i lme.  14n,M 


17me  et21me  jour,  plus  la  marche  de  la  maladie  tend  à 
sa  guérison. 

La  trichinose  est  plus  à craindre  pour  les  femmes  que 
pour  les  hommes,  plus  pour  les  adultes  que  pour  les 
enfants.  Les  personnes  âgées,  maladives  et  faibles  sont 
plus  menacées  que  des  individus  forts  et  sains  (à  moins 
que  ceux-ci  iraient  fait  un  usage  immodéré  de  viandes 
trichinées). 

La  quatrième  et  la  cinquième  semaine  de  la  trichinose 
sont  surtout  à redouter;  il  est  plus  rare  que  la  mortalité 
se  déclare  avant  ou  après  cette  époque. 

Les  symptômes  anémiques  de  la  convalescence  ne 
sont  pas  dangereux,  mais  la  guérison  s’établit  lentement, 
surtout  lorsqu’il  subsiste  de  la  diarrhée,  que  l’appétit  et 
les  forces  ne  reprennent  pas,  et  qu’un  état  fébrile  per- 
siste; il  faut  être  alors  sur  ses  gardes,  d’autant  plus  qu’il 
peut  se  développer  des  accidents  pulmonaires  et  intesti- 
naux, à la  suite  d’absorptions  purulentes  (Rupprecht). 

Quand  les  muscles  thoraciques  et  pharyngiens  sont 
attaqués,  la  maladie  est  plus  à craindre,  les  fonctions 
pulmonaires  étant  gravement  troublées,  et  la  paralysie 
des  muscles  du  pharynx  s’opposant  à l’ingestion  des 
aliments. 

Le  pronostic  de  la  pneumonie  trichineuse  est  très- 
grave,  car  elle  a été  considérée  comme  une  cause  di- 
recte de  la  mort,  dans  la  plupart  des  épidémies  de  trichi- 
noses. 

Malgré  la  destruction  considérable  des  libres  muscu- 
laires, la  paralysie  partielle,  qui  en  est  la  conséquence, 
n’est  pas  incurable,  surtout  chez  les  personnes  jeunes 
encore,  car  il  n’est  pas  impossible  que  chez  eux  il  y ait 
reproduction  des  éléments  musculaires;  mais  dans  tous 
les  cas  leur  faiblesse  persiste  pendant  longtemps. 

L irritation  chronique,  que  les  capsules  trichineuses 
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déterminent  dans  les  muscles,  a fait  craindre  à quelques 
médecins  qu’elle  ne  pût  favoriser  la  formation  de  tissus 
carcinomateux.  Ce  qui  a conduit  à cette  supposition,  c’est 
qu’on  a rencontré  des  trichines  embryonnaires,  non-seu- 
lement dans  le  voisinage  de  tumeurs  carcinomateuses, 
mais  même  dans  le  tissu  musculaire  devenu  tel  (Hilton. 
Groth,  Trim,  Lücke). 

11  paraîtrait  aussi  qu’une  première  attaque  ne  préserve 
pas  d’une  seconde,  si  les  causes  déterminantes  se  repro- 
duisent. Le  docteur  Knoch  a même  signalé,  surtout  dans 
la  ville  de  Magdebourg,  une  maladie  trichineuse  avec 
œdème  du  tissu  cellulaire  et  gonflement  des  membres, 
revenant  depuis  o ans,  dans  certaines  familles.  Dans  les 
cas  de  récidives,  les  accidents,  loin  de  s’amender  ont 
acquis  parfois  une  grande  intensité1. 


1 L’observation  suivante,  recueillie  dans  la  clinique  du  pro- 
fesseur Traube,  par  le  l)r  Fischer,  nous  montre  dans  ce  cas  de 
récidive,  une  aggravation  successive  des  accidents  musculaires, 
avec  absence  complète  des  accidents  intestinaux 

« Un  bouclier,  âgé  de  26  ans,  qui  depuis  ces  dernières  années 
avait  pris  T habitude  de  déjeuner  presque  chaque  jour  avec  de 
la  viande  de  porc  crue  et  hachée,  commença  à s’apercevoir,  il 
y a environ  trois  ans,  que  ses  forces  avaient  diminué,  qu  i] 
éprouvait  souvent  de  l’accablement,  de  la  roideur  en  se  levant 
le  matin,  qu’il  était  promptement  fatigué  et  très-disposé  à s’en- 
dormir, sans  ressentir  d’ailleurs  aucun  autre  trouble  de  santé 
appréciable. 

« Dans  l’été  de  1861 , il  survint  une  enflure  douloureuse  dans  les 
deux  mains,  ce  qui  le  força  à abandonner  son  travail  Au  moyen 
d’incisions  et  de  bains  locaux,  ces  accidents  disparurent  au  bout 
de  quatorze  jours,  mais  en  revanche  l’accablement  et  la  roideur 
allèrent  croissant  et  tout  mouvement  devint  douloureux,  de  sorte 
que  le  malade  se  fit  recevoir  à l'hôpital.  On  le  traita  pendant 
longtemps  avec  l’iodure  de  potassium,  comme  atteint  de  rhuma- 


Parmi  les  personnes  plus  sujettes  aux  maladies  tri- 
chineuses,  il  faut  compter  celles  qui  sont  le  plus  exposées 


tisme  musculaire , mais  sans  presque  aucun  résultat  avantageux 
et  il  fut  congédié.  Insensiblement  il  éprouva  quelque  améliora- 
tion dans  son  état,  les  douleurs  des  muscles  cessèrent,  mais  l'ac- 
cablement et  la  roideur,  surtout  dans  la  nuque  et  le  dos,  conti- 
nuèrent de  se  faire  sentir  pendant  l’hiver  de  1861  à 1862,  malgré 
l’emploi  de  bains  de  vapeurs,  de  l’électricité  et  quoiqu'il  eût 
changé  de  climat.  En  mai  1862,  il  survint  une  nouvelle  aggra- 
vation des  accidents.  Des  bains  chauds  et  une  cure  par  les  sueurs, 
n’amenèrent  qu’une  amélioration  passagère,  et  l'emploi  des  eaux 
de  Wiesbaden  détermina  des  douleurs  si  atroces  dans  tous  les 
muscles  du  corps,  que  le  malade  ne  pouvait  s’empêcher  de  pous- 
ser des  cris  et  était  incapable  de  rester  ou  couché  ou  assis.  Ce 
ne  fut  qu’une  semaine  plus  tard  qu’il  éprouva  un  mieux  être, 
mais  il  continua  de  ressentir  pendant  longtemps  une  grande 
faiblesse  et  de  l’accablement,  et  il  ne  put  reprendre  ses  occupa- 
tions que  dans  l’hiver  suivant.  En  mai  1863,  il  retomba  malade, 
éprouvant  les  mêmes  symptômes  mais  beaucoup  plus  violents. 
Le  2 mai,  il  se  sentit  plus  accablé  et  plus  roide  ; le  3,  il  était 
comme  brisé  et  se  plaignait  le  soir  d’une  céphalalgie  frontale, 
de  vertiges,  de  bruissements  dans  les  oreilles;  le  4,  il  survint 
un  œdème  et  des  douleurs  dans  les  paupières,  des  douleurs  très- 
vives  dans  le  fond  des  cavités  oculaires,  lorsqu’il  dirigeait  les 
yeux  de  côté,  des  douleurs  dans  tous  les  membres,  un  état  de 
roideur  dans  les  bras,  qu’on  ne  pouvait  faire  cesser  qu’aptès 
plusieurs  tentatives  ; le  5 mai  se  déclara  de  la  fièvre,  puis  une 
enflure  de  la  face  avec  aggravation  de  toutes  les  douleurs  du 
corps.  Le  7 mai,  à son  admission  dans  l’hôpital,  le  malade  avait 
une  très-forte  fièvre,  un  œdème  de  la  face  et  surtout  des  pau- 
pières, la  conjonctive  était  injectée,  les  yeux  étaient  larmoyants 
et  très-sensibles  à la  lumière.  Il  se  sentait  comme  brisé  dans 
tout  le  corps,  se  plaignait  de  douleurs  vives  dans  la  tète  et  dans 
les  reins,  tous  les  muscles  étaient  douloureux  sous  la  pression  et 
les  mouvements  des  membres  étaient  impossibles.  Comme  on  crut 
avoir  affaire  à une  éruption  imminente  de  varioloïde,  on  trans- 


à l’infection,  les  bouchers,  charcutiers,  les  cuisiniers,  les 
femmes  de  ménage,  etc.,  etc.,  etc.,  et  en  général  les 

porta  le  malade  dans  la  salle  des  varioleux,  mais  comme  il  rie 
survint  aucune  éruption,  on  le  fit  réintégrer  le  16  mai  dans  la  cli- 
nique du  Dr  Traube.  A sa  rentrée,  les  plaintes  du  malade  étaient 
les  memes.  La  face  était  très-rouge,  les  paupières  n’étaient  sépa- 
rées que  par  un  intervalle  d’une  ligne,  les  muscles  de  tout  le 
corps  étaient  très-durs,  très-tendus  et  très-sensibles  à la  pres- 
sion. Les  extrémités,  dans  tous  les  membres,  étaient  légèrement 
pliées,  très-douloureuses  lorsqu’on  essayait  de  les  étendre,  la 
peau  couverte  de  sueur,  le  pouls  72,  la  température  39,4°  G., 
les  urines  claires  et  d’un  brun  rougeâtre.  Dans  les  deux  jours 
suivants,  tous  les  accidents  s’aggravèrent  ; la  température  s'éleva 
à 40,4  G.;  le  sommeil  fut  troublé  par  l’intensité  des  douleurs,  la 
langue  était  douloureuse  dans  la  déglutition,  ainsi  que  les  mas- 
seters  dans  la  mastication.  L’œdème  diminua,  il  est  vrai,  mais  la 
tension  et  la  dureté  des  muscles  ne  firent  que  s’accroître,  au 
point  que  le  malade  était  obligé  de  rester  immobile  dans  son 
lit,  et  à la  suite  de  sueurs  excessives,  la  peau  se  couvrit  d’une 
abondante  éruption  de  miliaire  rouge  ; l’urine,  d’un  brun  rou- 
geâtre, avait  une  pesanteur  spécifique  de  1020—1030.  Une  par- 
celle des  muscles  gastro-cnémiens  fut  obtenue  à l’aide  d’une 
incision,  les  essais  avec  l’harpon  n’ayant  pas  réussi.  Elle  parais- 
sait tout  à fait  normale  à l’œil  nu,  mais  soumise  au  microscope, 
elle  se  montra  toute  pénétrée  de  trichines  vivantes,  en  partie 
libres  dans  les  fibres  musculaires,  en  partie  renfermées  dans  des 
cavités  fusiformes  parfaitement  transparentes,  on  n’aperçut  pas 
un  seul  kyste  solide.  Le  malade  fut  alors  traité  par  les  purgatifs, 
son  état  s’améliora  sans  trop  tarder,  l’œdème  disparut,  les  dou- 
leurs et  la  tension  cédèrent,  la  fièvre  tomba  promptement  et  le 
21  mai  il  put  se  lever. 

«i  Vers  la  fin  de  mai,  les  muscles  n’étaient  plus  sensibles  et  il 
quitta  la  Charité  le  11  juin,  avec  une  amélioration  notable,  ce- 
pendant il  continuait  d’éprouver  beaucoup  de  difficulté  et  de 
roideur  dans  la  marche,  et  il  survenait  facilement  un  sentiment 
de  fatigue  à la  suite  du  moindre  effort.  » 


classes  pauvres  et  ouvrières,  qui  font  un  usage  plus  fré- 
quent de  charcuterie  froide  pour  économiser  le  combus- 
tible; cela  a été  le  cas  des  ouvriers  de  la  fabrique  de 
sucre  de  betterave  à Hedersleben,  et  sur  27  malades,  24 
étaient  morts  et  3 mourants. 

Dans  la  même  épidémie,  les  jeunes  malades,  au-des- 
sous de  14  ans,  ont  été  moins  éprouvés  que  les  adultes. 
Sur  120,  tous  sont  entrés  en  convalescence,  ce  qui  pou- 
vait tenir  non-seulement  à ce  qu’ils  avaient  moins  mangé 
de  viande  infectée,  mais  aussi  à ce  que  l’énergie  vitale 
favorisait  chez  eux  l’évacuation  des  trichines  par  les 
selles. 
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CHAPITRE  VI 

Traitement. 


Il  existe  encore  beaucoup  d’incertitudes  sur  le  traite- 
ment à suivre  pour  combattre  efficacement  ce  dangereux 
parasite.  Toutefois,  il  reste  avéré,  qu’il  importe  de  s’en 
débarrasser  au  plus  tôt,  lorsqu’il  est  arrivé  dans  les  or- 
ganes digestifs,  vu  sa  multiplication  prodigieuse.  Par 
conséquent,  si  l’on  a la  chance  de  pouvoir  appliquer  un 
traitement  au  début,  ou  pendant  la  période  d’incubation 
des  trichines  embryonnaires  nouvellement  introduites, 
c’est  aux  vomitifs  qu’il  faut  de  suite  avoir  recours. 

Plus  tard,  les  évacuations  alvines  diarrhéiques  natu- 
relles en  éliminent  sans  doute  un  grand  nombre,  mais 
les  efforts  de  la  nature  ne  suffisent  pas  dans  la  plupart 
des  cas,  et  le  médecin  doit  y suppléer,  d’autant  plus  que 
les  trichines  intestinales  paraissent  avoir  une  vitalité 
moins  persistante  que  les  trichines  musculaires. 

Par  conséquent,  c’est  aux  purgatifs  qu’il  faut  alors 
avoir  recours,  et  môme  il  convient  de  les  répéter  de 
temps  à autre  pendant  plusieurs  semaines. 


On  a proposé  les  purgatifs  drastiques  (le  jalap,  l’huile 
de  croton),  mais  l’état  d’irritation  intestinale  doit  les 
contre-indiquer  dans  certains  cas. 

Le  calomel,  combiné  avec  l’huile  de  ricin,  est  mieux 
indiqué,  surtout  lorsque  le  sel  mercuriel  est  administré 
seul  à doses  modérées,  altérantes,  quelques  heures  avant 
l’huile  et  que  celle-ci  est  donnée  en  doses  fractionnées 
par  cuillerées  à crème,  de  demi-heure  en  demi-heure» 
mêlée  avec  un  peu  de  jaune  d’œuf  et  une  tasse  de  bouil- 
lon de  veau.  Le  docteur  Rupprecht  croit  avoir  empêché, 
à l’aide  de  ces  deux  médicaments,  les  redoublements  de 
douleurs  qu’il  attribue  à de  nouvelles  émigrations  de  tri- 
chines embryonnaires. 

Le  docteur  Golberg,  de  Halle,  a également  démontré 
que  toutes  les  huiles  grasses  font  périr  très-prompte- 
ment les  trichines. 

Quant  aux  médicaments  anthelmintiques  essayés,  ils 
sont  nombreux  et  sans  efficacité  très-appréciable,  du 
moins  contre  les  trichines  musculaires,  car  on  a vu 
vivre  encore  longtemps  celles-ci , quoique  plongées  dans 
divers  agents  énergiques  tels  que  f essence  de  téré- 
benthine, le  chloroforme , la  liqueur  arsénicale  de  Fonder , 
la  solution  de  bichlorure  de  mercure , le  perchlorure  de 
fer , V acide  picro nitrique,  le  picronitrate  de  potasse  ou  de 
soude,  V acide  chromique  et  Y Mure  de  potassium.  Elles 
ont  même  résisté  à l’action  d’une  forte  pile  électrique 
dans  les  expériences  du  docteur  Rodet.  Le  sernen  cynœ 
et  la  santonine,  V extrait  alcoolique  de  Fougère,  Y écorce 
de  racine  de  Grenade,  le  Camala , le  Cousso,  Yhuile  ani- 
male de  Dippel , ont  aussi  fait  le  sujet  de  nombreux 
essais,  sans  résultats  satisfaisants,  positifs. 

Le  docteur  Fiedler  avait  signalé  la  destruction  assez 
prompte  des  trichines  embryonnaires  par  la  glycérine,  il 
n’était  donc  point  impossible  que  cet  agent  ne  rendît 


plus  de  services  que  d’autres,  mais  les  essais  faits  sur- 
deux  lapins  par  le  docteur  Rodet,  semblent  indiquer  son 
inefficacité  lorsqu’elle  a été  administrée  à des  animaux 
trichinés.  Le  docteur  Pagenstecher  avait  pensé  que  les 
préparations  sulfureuses  pourraient  être  avantageuses 
mais  sans  avoir  fait  l’expérience.  Et  voici  qu’un  docteur 
Otto  Schrenk  de  Nauenburg  conseille,  comme  un  re- 
mède infaillible,  le  protoxide  de  fer  sulfuré  (Schxvefels- 
Eisenoxydul).  On  l'administrerait  après  l’avoir  fait  pré- 
céder de  vomitifs  et  de  purgatifs;  chez  les  enfants,  à la 
dose  de  la  grosseur  d’un  pois  mêlé  avec  un  peu  d’eau, 
et  chez  les  adultes,  à une  dose  double.  On  doit  continuer 
ce  remède,  deux  fois  par  jour,  pendant  8 à 14  jours. 

Il  exercerait,  au  dire  de  l’auteur,  une  action  délétère 
même  sur  les  trichines  dans  leurs  capsules.  Celles,  un 
pareil  résultat  est  grandement  à désirer,  mais,  pour  le 
moment,  des  expériences  répétées  peuvent  seules  nous 
en  donner  la  certitude. 

Il  est  enfin  une  médication  proposée  et  essayée  par  le 
docteur  Mosler,  qui,  de  l’avis  de  plusieurs  médecins,  pa- 
rait jouir,  à certains  égards,  d’une  efficacité  moins  dou- 
teuse que  celles  que  nous  venons  d’énumérer.  Je  veux 
parler  de  la  benzine.  Cette  substance,  très-volatile,  exerce 
par  son  contact  immédiat  une  influence  des  plus  nuisible 
sur  la  vie  des  trichines,  et  en  particulier  sur  le  dévelop- 
pement de  leurs  embryons  dans  l’intestin,  sans  que  les 
doses  suffisantes  pour  produire  cet  effet,  puissent  aggra- 
ver les  accidents,  augmenter  la  fièvre  ou  porter  atteinte 
à la  santé  générale  de  l’individu.  Le  docteur  Mosler  l’ad- 
ministre à la  dose  de  2 gros  (8  grammes)  sur  6 onces 
(180  gr.)  d’eau,  par  cuillerée  à soupe  de  2 en  2 heures, 
et  en  continue  l’administration  pendant  les  deux  ou  trois 
semaines  qui  suivent  l’infection. 

Mais  il  ne  faut  pas  perdre  de  vue  que  les  effets  avau- 
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tageux  qu’on  peut  attendre  de  ce  remède,  ne  se  rappor- 
tent, jusqu’à  ce  jour,  qu’aux  trichines  adultes  ou  em- 
bryonnaires qui  se  trouvent  dans  l’intestin,  car  quoi- 
que très-volatil  et  pénétrant  tous  les  tissus,  il  a échoué 
contre  les  trichines  musculaires. 

S’il  est  assez  difficile  de  faire  de  nouvelles  additions  à 
relte  longue  liste  d’anthelmintiques,  il  ne  faut  pas  déses- 
pérer de  l’avenir,  qui  peut-être  nous  dévoilera  un  spéci- 
fique contre  la  trichine,  agissant  de  même  que  la  racine 
de  fougère  mâle  contre  le  botryocéphale. 

Ainsi,  il  ne  serait  sans  doute  pas  inutile  d’essayer 
V acide  phénique  que  M.  le  docteur  Lemaire  a conseillé  et 
employé  comme  le  moyen  infaillible,  même  à petites 
doses,  de  détruire  tous  les  ferments  et  tous  les  animaux 
ou  végétaux  parasites  inférieurs,  auxquels  appartiennent 
nos  entozoaires,  et  qui,  dans  tous  les  cas  ne  paraît  exer- 
cer aucune  influence  nuisible  sur  l’économie. 

Cet  acide  qu’on  retire,  comme  la  benzine,  des  huiles 
pesantes  obtenues  dans  la  distillation  de  la  houille,  est 
un  corps  volatil,  qui  se  présente  sous  forme  de  cristaux 
blancs  en  longues  aiguilles,  mais  exposé  à l’air  ou  à 
la  lumière,  il  se  colore  en  brun.  11  est  très-soluble  dans 
l’éther,  l’alcool  et  le  vinaigre,  moins  dans  les  huiles  et  la 
glycérine.  L’eau  n’en  dissout  que  5 pour  °/0,  mais,  ainsi 
saturée,  elle  possède  à un  très-haut  degré  les  propriétés 
principales  de  l’acide  pur.  Mélangé  en  parties  égales  avec 
l’esprit-de-vin,  l’acide  phénique  forme  une  solution  plus 
active  que  l’eau  et  qui  constitue  l 'alcool  phénique , con- 
tenant un  grain  d’acide  phénique  par  goutte. 

A l’intérieur,  on  peut  prendre  par  jour,  sans  inconvé- 
nient, une  boisson  composée  d’un  gramme  (16  grains) 
d’acide  (soit  36  à 40  gouttes  d’alcool  phénique)  dissout 
dans  un  litre  d’eau  (2  livres). 

Appliqué  à l’extérieur,  sur  la  peau,  en  couche  mince , il 


cause  une  vive  cuisson  qui  dure  près  d’une  heure,  et  \ 
laisse  une  tache  blanche  qui  paraît  provenir  de  la  coa- 
gulation du  corps  muqueux.  Si  la  quantité  d’acide  est 
plus  considérable,  il  en  résulte  une  véritable  brûlure. 

C’est  donc  cet  acide  qui  me  paraît  devoir  être  essayé 
alternativement  et  conjointement  avec  les  purgatifs,  in- 
térieurement sous  forme  d'eau  phëniquée , à l’extérieur. 
dissout  dans  l’huile  on  la  glycérine  et  appliqué  pendant 
plusieurs  jours  sur  les  parties  de  la  peau  en  contact  avec 
les  muscles  malades.  Ce  n’est  en  effet  que  sous  forme 
diluée  qu’on  pourra  espérer  obtenir  son  absorption  par 
la  peau,  et  son  action  sur  les  trichines  musculaires. 

Indépendamment  de  ces  médications  diverses,  on  a 
aussi  conseillé  les  étuves  sèches  très-chaudes , les  fomenta- 
tions chaudes  et  les  applications  chaudes  et  sèches  (Lion) 
pour  alléger  les  douleurs  musculaires.  On  a cherché 
à combattre  l’agitation  à l’aide  de  la  teinture  d’opium 
benzoïque , l’insomnie  au  moyen  de  la  morphine.  Mais  il 
ne  faut  pas  perdre  de  vue,  que  les  préparations  opiacées, 
employées  pour  calmer  les  douleurs  abdominales  du 
début,  en  supprimant  les  diarrhées  critiques  et  l’élimi- 
nation des  trichines  intestinales,  ont  toujours  aggravé 
les  accidents  consécutifs.  C'est  entre  autres  ce  qui  est 
arrivé  à Hedersleben,  où  le  médecin  chargé  de  soigner 
les  malades  de  la  fabrique  de  sucre,  croyant  avoir  à 
combattre  des  symptômes  cholériques,  leur  administra 
l’opium,  et.  chez  presque  tous,  la  maladie  s’est  terminée 
fatalement. 

Dans  la  convalescence  et  l’état  anémique,  on  a con- 
seillé des  mixtures  de  quinine,  des  préparations  ferru- 
gineuses. un  régime  tonique  et  du  vin. 
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CHAPITRE  ¥13 


Précautions  hygiéniques. 


Si  la  thérapeutique  ne  nous  a fourni  que  des  res- 
sources limitées  ou  incertaines,  l’hygiène  nous  en  offre 
de  positives  et  de  pratiques. 

Elles  se  fondent  sur  l’étude  qu’on  a faite  des  animaux 
producteurs  des  trichines  ou  susceptibles  d’en  être  in- 
fectés. Or,  les  physiologistes  semblent  avoir  démontré 
que  la  trichine  spirale  est  un  ver  parasite  qui  habite  de 
préférence  les  animaux  omnivores,  tels  que  le  porc,  les 
rats,  les  souris  des  champs  et  des  villes,  le  hérisson, 
etc.;  que  les  carnivores,  en  particulier  le  chat,  peuvent 
en  être  infectés,  quoique  dans  certains  de  ces  animaux, 
tel  que  le  chien,  leur  reproduction  reste  souvent  incom- 
plète. Mais  les  herbivores,  et  en  particulier  les  ruminants 
qui  vivent  en  domesticité,  paraissent  en  être  complète- 
ment exempts,  soit  que  la  qualité  de  leur  nourriture  les 
mette  à Eabri  de  l’infection,  soit  que  la  nature  de  leurs 
principes  constituants  ne  soit  pas  favorable  à la  propa- 
gation de  la  trichine  spirale.  Il  est  de  fait,  que  si  l’on  a 


réussi,  par  extraordinaire,  à infecter  artificiellement  des 
moutons  ou  des  veaux,  en  leur  faisant  avaler  de  la  viande 
trichinée,  cette  nourriture  leur  étant  étrangère,  les 
trichines  embryonnaires  ont  pu  se  développer  dans 
l’intestin,  mais  ont  péri  avanl  de  se  réintroduire  dans 
les  muscles. 

Parmi  les  rongeurs,  il  en  est  deux,  le  cochon  de  mer 
et  le  lapin  domestique,  qui  paraissent  avoir  été  plu* 
disposés  que  d’autres  à l'infect  ion  artificielle. 

Parmi  les  oiseaux  domestiques,  les  pigeons  ont  paru 
peu  susceptibles  de  l’infection  trichineuse  artificielle  ; le 
canard,  l’oie  et  le  dindon  y ont  résisté. 

Il  en  a été  de  même  de  la  plupart  des  animaux  à sang 
froid,  en  particulier  des  poissons  et  des  grenouilles1 II. 

Quoique  la  trichine  spirale  ne  soit  pas  inhérente  à 
l’espèce  humaine,  elle  se  trouve  d’autant  plus  disposée 
à s’y  propager,  que  l’homme  est  omnivore.  Il  est  donc 
évident  que,  parmi  les  conditions  qui  favorisent  chez  lui 
celte  transmission,  se  place  en  première  ligne,  l’origine 


I Ces  considérations  font  ressortir  la  sagesse  des  lois  hygiéni- 
ques instituées  par  Moïse,  dans  le  Lévitique,  ch.  IX,  et  dans  le 
Deutéronome,  ch.  XIV.  Au  nombre  des  viandes  défendues, 
nous  y voyons  figurer,  outre  celle  du  porc,  la  chair  du  lapin, 
de  la  taupe  et  des  mammifères  carnivores,  des  oiseaux  omni- 
vores et  carnivores,  et  au  nombre  des  viandes  permises,  celles 
des  ruminants  et  des  poissons.  Si  Moïse  a placé  le  chameau,  qui 
est  ruminant,  et  le  cheval  et  l’âne,  qui  n’ont  pas  le  pied  fourchu, 
parmi  les  animaux  immondes,  c’était  vraisemblablement  pour 
empêcher  la  destruction  de  ces  animaux,  dont  les  services  sont 
si  précieux  dans  le  désert. 

II  est  assez  remarquable  que  des  préceptes  religieux  analogues, 
avaient  déjà  interdit  l’usage  de  la  viande  de  porc,  chez  les 
Egyptiens  et  les  Boudhistes.  Les  sectateurs  de  Mahomet  se  sont 
astreints  à la  même  règle. 


et  la  qualité  des  viandes  dont  il  fait  un  usage  habituel. 

Or,  de  toutes  ces  viandes,  celle  du  porc  domestique 
est  la  seule  qui,  jusqu’à  ce  jour,  a donné  lieu  à des  ac- 
cidents de  trichinose.  On  n’a  pas  d’exemple  bien  cons- 
taté d’une  influence  nuisible  semblable,  provenant  de  la 
chair  des  animaux  herbivores,  domestiques  ou  sauva- 
ges, bœufs,  moutons,  chèvres,  chevaux,  ânes,  mulets, 
cerfs,  chevreuils,  lièvres,  etc.  Si  l’on  a cru  pouvoir  citer 
quelques  faits  de  ce  genre,  à Leipzig  et  à Galbe,  par 
exemple,  il  est  plus  que  probable  que  la  viande  de  bœuf 
incriminée  avait  été  infectée  sur  l’étal  du  boucher,  par  le 
voisinage  et  le  contact  de  la  viande  de  porc. 

Les  oiseaux  de  basse-cour  ou  sauvages,  ainsi  que  les 
poissons  et  les  grenouilles  se  trouvent  dans  le  même 
cas. 
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L’influence  de  la  chair  des  animaux  carnivores  do- 
mestiques ou  sauvages,  ne  saurait  être  que  mauvaise,  en 
raison  de  sa  nature  suranimalisée.  D’ailleurs  un  instinct 
naturel  nous  porte  à nous  en  abstenir,  aussi  est-il  rare 
qu’on  en  fasse  usage  en  Europe,  si  ce  n’est  par  suite  de 
fraude  ou  de  nécessité. 

11  n’en  est  pas  de  même  de  la  chair  du  lapin  et  surtout 
du  lapin  domestique,  dont  le  débit  va  croissant  dans  cer- 
taines localités;  elle  mérite  donc  d’être  surveillée. 

Quant  à la  qualité  de  la  chair  de  porc,  qui  nous  in- 
téresse plus  spécialement,  il  faut  s’en  abstenir  tant 
qu’elle  est  fraîche,  sous  quelque  forme  que  ce  soit,  ha- 
chis, jambon,  saucisse,  cervelas,  à moins  qu’on  ne  se  soit 
assuré  de  l’absence  de  trichines  à l’aide  du  microscope, 
ou  qu’elle  n’ait  été  exposée  dans  toutes  ses  parties  à 
divers  agents,  tels  que  la  fumée,  le  sel,  surtout  le  calo- 
rique et  avec  les  précautions  que  nous  allons  indi- 
quer. 

La  viande  gelée  même,  telle  qu’on  la  met  en  vente 


en  Russie.  ne  fait  pas  exception,  car  il  est  prouvé  que 
les  trichines  embryonnaires  supportent  sans  périr  un 
froid  de  onze  degrés  Réaumur  au-dessous  de  0. 

La  graisse  de  porc,  dans  laquelle  ne  pénètrent  pas 
les  trichines,  peut  entrer  de  suite.  sans  crainte,  dans 
la  consommation. 

Les  viandes  crues,  fumées  depuis  quelques  semaines 
seulement,  ne  mettent  pas  à l’abri  de  leur  atteinte  : 
dans  les  jambons  ainsi  préparés,  leur  surface  peut  en 
être  débarrassée,  sans  que  pour  cela  le  centre  se  trouve 
dans  les  mêmes  conditions  favorables;  tant  qu’il  reste 
un  peu  d’humidité  à l’intérieur,  les  trichines  peuvent  v 
vivre.  Dans  les  saucisses  crues  et  sèches  en  apparence, 
le  danger  est  le  même.  La  fumure  à froid  préserve 
moins  que  la  fumure  à chaud.  En  revanche,  la  viande, 
quoique  crue,  mais  complètement  et  depuis  longtemps 
desséchée,  ne  fait  courir  aucun  risque.  Dans  ce  cas  ren- 
trent, en  général,  les  viandes  desséchées  qui  nous  vien- 
nent d’Amérique. 

Les  viandes  plongées  dans  la  saumure  se  trouvent 
dans  le  même  cas  (pie  les  jambons  fumés,  à moins  que 
leur  séjour  dans  ce  liquide  n’ait  été  prolongé  pendant 
des  mois  et  de  manière  à faire  pénétrer  les  sels  dans 
toutes  les  parties  de  la  masse  charnue,  à l’aide  d’inci- 
sions ou  de  piqûres  profondes  et  multipliées;  car  les 
trichines  embryonnaires  ont  résisté  parfois  à l’action 
temporaire  des  solutions  de  potasse  et  de  nilre.  En  re- 
revanche, les  préparations  de  viandes  immergées  pendant 
assez  longtemps  dans  la  saumure,  offrent  même  moins 
de  dangers  que  les  viandes  simplement  fumées,  car  le 
sel  de  cuisine  en  solution  concentrée,  tue  assez  promp- 
tement les  trichines. 

Mais  de  tous  les  moyens,  celui  qui  assure  l’innocuité 
la  plus  complète  de  la  viande  de  porc,  consiste  à la  sou- 
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mettre  à une  température  de  80°  Réaumur,  100°  centi- 
grades; les  expériences  décisives  de  MM.  Leisering. 
Rupprecht,  Haubner,  Leuekart,  Virchow,  Pagenstecher. 
etc.,  ont  prouvé  que  les  trichines  adultes,  leurs  œufs  et 
leurs  embryons  périssent  invariablement  sous  Pin- 
fluence  de  celle  température.  Avec  cette  précaution, 
scrupuleusement  observée  et  suffisamment  prolongée, 
on  peut  donc  manger  sans  crainte,  même  de  la  viande 
trichinée,  car  cette  chair,  par  elle-même,  n’est  pas  mal- 
saine, et  les  trichines,  une  fois  tuées,  sont  digérées 
comme  le  reste. 

D’après  Virchow,  si  le  Sud  de  l’Allemagne  a été  moins 
sujet  aux  trichinoses  que  le  Nord,  cela  paraît  tenir  à ce 
que,  dans  le  Sud.  on  a soin  de  faire  surtout  usage  de 
viande  de  porc  bouillie,  même  sons  forme  de  jambons 
ou  de  saucisses. 

Cependant,  nous  le  répétons,  il  importe  que  toutes 
les  parties  de  la  viande  aient  été  exposées  jusqu’au  cen- 
tre à cette  haute  température,  car  il  arrive  trop  souvent, 
surtout  en  Angleterre,  que  l’on  attache  une  certaine  va- 
leur à ce  que  la  chair  rôtie  soit  rouge  et  comme  sai- 
gnante au  centre.  C’est  ce  qui  ne  manque  pas  d’arriver 
lorsqu’on  met  -mr  table  des  pièces  de  viande  trop  volu- 
mineuses. 

Ainsi,  pour  qu’une  viande  soit  suffisamment  cuite,  il 
faut  que  la  température  ait  été  élevée  au  moins  à 60°  H. 
(75°  C.),  condition  nécessaire  pour  que  l’albumine  de 
la  chair  soit  complètement  coagulée,  et  que  sa  couleur, 
se  mélangeant  avec  celle  du  sang,  communique  à la 
chair  une  apparence  grisâtre.  Si  la  température  n’a  été 
portée  qu’à  40  ou  44°  R.  dans  l’intérieur,  on  le  reconnaît 
de  suite  à la  couleur  plus  rougeâtre  des  libres  muscu- 
laires. La  cuisson  à 80°  R.  (100°  C.)  a besoin  d’être  pro- 
longée pendant  3 heures  et  3/4  pour  obtenir  le  clian- 
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gement  voulu  à l'intérieur.  Des  incisions  profondes 
dans  la  chair,  ou  des  piqûres  à l’aide  de  longues  ai- 
guilles pénétrant  jusqu’au  centre,  facilitent  ce  résultat. 
— Si  l’on  pousse  trop  vivement  la  cuisson  au  début,  il  se 
forme  à l’extérieur,  même  dans  les  saucisses,  une  cou- 
che plus  dense  qui  empêche  la  chaleur  de  pénétrer  fa- 
cilement au  delà.  — Le  charcutier  doit  faire  bouillir  les 
flancs  de  l’animal  pendant  plus  d’une  demi-heure,  et 
les  parties  plus  épaisses  pendant  trois  quarts  d’heure.  Il 
reconnaîtra  que  sa  chair  de  lard  est  bien  cuite,  lorsque 
ta  couenne  qui  la  recouvre  se  laisse  déprimer  avec  le 
doigt.  A cet  effet,  il  doit  diviser  sa  viande  en  morceaux 
de  médiocre  grosseur,  ou  inciser  la  chair  jusqu’à  la 
couenne.  Les  saucisses  ainsi  cuites,  sont  moins  dange- 
reuses que  tout  e autre  préparation,  et  on  s’assure  qu’elles 
sont  bien  cuites,  lorsque,  après  les  avoir  percées  avec  une 
fourchette,  elles  laissent  écouler  un  liquide  aqueux,  gras, 
jaunâtre  et  sans  rougeur. 

De  même,  lorsqu’on  fume  des  jambons,  il  ne  faut  pas 
trop  élever  la  température  en  commençant,  car  dans  ce 
cas.  l’effet  produit  se  borne  à la  surface  et  l’intérieur 
conserve  la  qualité  de  la  viande  crue,  surtout  dans  le 
voisinage  des  os  ou  des  tendons,  où  les  trichines  se  ras- 
semblent de  préférence,  à moins  qu’on  n’ait  eu  soin  de 
les  transpercer  préalablement  jusqu’au  centre  avec  de 
longues  aiguilles.  Un  des  moyens  propres  à obtenir  le 
résultat  désirable  consiste  à désosser  la  viande  avant  de 
la  faire  bouillir  ou  rôtir. 

Comme  complément  des  précautions  que  nous  croyons 
pouvoir  recommander,  il  se  présente  diverses  questions 
qui  nous  paraissent  dignes  d’êtres  examinées,  et  qui  ont 
occupé  dernièrement  les  gouvernements  allemands.  Il 
s’agit  de  savoir  jusqu’à  quel  point  il  est  convenable  et 
avantageux  que  les  autorités  d’un  pays  s’occupent  de 
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cette  question  dans  l’intérêt  de  leurs  ressortissants,  et,  en 
cas  d’affirmative,  quels  sont  les  moyens  les  plus  pro- 


pres à atteindre  ce  but? 

Le  porc  domestique  ayant  donc  été  reconnu,  comme 
ranimai  le  plus  propre  à transmettre  les  trichines,  et 
certains  pays,  tel  que  le  Nord  de  l’Allemagne,  faisant 
une  grande  consommation  de  sa  chair,  leurs  gou- 
vernements ont  dû  se  préoccuper,  dans  ces  dernières 
années,  des  moyens  de  prévenir  les  accidents  graves  et 
répétés  qui  s’étaient  produits. 

Dès  le  11  décembre  1863,  le  ministre  d’Etat  de  Bruns- 
wick a publié  une  Ordonnance,  qui  prescrit  les  mesures 
de  police  sanitaire,  relatives  à l’abattage  des  porcs  et  à 
l’inspection  officielle,  pour  s’assurer  de  la  présence  des 
trichines. 

Le  gouvernement  de  Cobourg  a pris  des  mesures 
analogues  le  23  novembre  1863. 

Le  gouvernement  prussien,  en  particulier,  vient  de 
mettre  dernièrement  en  vigueur  une  Ordonnance  de 
police  sanitaire  très-détaillée  et  catégorique,  laquelle 
établit,  dans  toutes  les  localités  du  royaume,  des  inspec- 
teurs patentés  à la  suite  d’examens  spéciaux,  et  chargés 
de  vérifier  la  qualité  de  la  chair  de  tout  porc  qu’on 


abat. 


Ces  inspecteurs  doivent  à cet  effet  soumettre  les  mus- 
cles de  l’animal,  au  moment  de  l’abattage,  à un  examen 
microscopique;  s’ils  présentent  des  trichines,  le  porc 
doit  être  immédiatement  enterré  et  la  vente  de  sa  chair 
est  absolument  défendue,  sous  des  peines  sévères  en  cas 
de  contravention. 

Les  précautions  à prendre  dans  ces  recherches,  et  les 
instructions  propres  à constater  la  présence  ou  l’ab- 
sence des  trichines,  font  le  sujet  de  nombreux  para- 
graphes. 
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Et  pour  assurer  Inexécution  des  mesures  prescrites, 
les  bouchers  et  les  propriétaires  de  porc  sont  obligés  de 
se  munir  de  registres  officiels  ou  de  certificats,  dans  les- 
quels sont  inscrits  la  date  de  l’abattage,  la  provenance 
de  l’animal  et  le  résultat  microscopique  de  l’examen  fait 
par  l’inspecteur.  Ci-joint  cette  Ordonnance  officielle,  ex- 
traite de  la  Gazette  de  Magdebourg , en  date  du  21  dé- 
cembre 1865.  (Voyez  p.  75.) 

Tout  en  applaudissant  au  but  que  s’est  proposé  le 
gouvernement  prussien,  et  sans  méconnaître  la  valeur 
des  mesures  qu’il  propose,  je  ne  pense  pas  que  son  ap- 
plication puisse  jamais  devenir  générale,  surtout  dans 
nos  pays. 

Sans  doute  il  serait  à désirer,  que  la  provenance  de 
toute  viande  exposée  en  vente  fût  reconnue  saine,  et 
déjà  l’on  a pris  des  mesures  à ce  sujet  dans  beaucoup 
de  localités,  surtout  dans  celles  où  sont  établis  des  abat- 
toirs réguliers,  et  en  cas  d’épizootie,  on  a soin  de  mettre 
l’interdit  sur  les  viandes  de  porc  gâtées  ou  infectées  de 
ladrerie,  mais  la  chose  est-elle  facile  lorsqu’il  s’agit  de 
viande  tricbinée.  Ici  se  présentent  de  grandes  difficultés. 
D’abord  la  science  vétérinaire  n’a  pas  encore  bien  pu 
déterminer  la  nature  des  principales  maladies  qui  atta- 
quent les  porcs  domestiques,  et  en  particulier  les  symp- 
tômes pathognomoniques  que  développent  chez  eux  la 
présence  des  trichines,  à moins  de  cas  extrêmes. 
Tous  ceux  qui  se  sont  occupés  de  ce  sujet  affirment  que 
les  porcs  adultes  infectés  de  trichines,  ne  présentent  en 
général  aucun  symptôme  maladif  pathognomonique,  et 
que,  s’ils  en  présentent  dans  la  jeunesse,  il  est  impossi- 
ble de  les  distinguer  d’autres  maladies  dont  sont  at- 
teints ces  animaux,  à moins  qu’on  n’emploie  le  harpon 
ou  l’incision  de  la  peau,  afin  d’obtenir  un  échantillon 
des  muscles  masseters,  ou  oculaires,  ou  sous-cutanés,  ou 


du  bout  de  la  queue,  ce  qu’il  conviendrait  d'exécuter, 
même  dans  l’intérêt  du  vendeur  ou  de  rachètent*1. 

Ensuite,  il  n’est  pas  facile  de  découvrir,  au  simple 
coup  d’œil,  la  présence  dans  les  muscles  des  trichines 
embryonnaires.  Il  faut  un  examen  attentif  avec  la  loupe 
ou  le  microscope  composé,  pour  distinguer  les  capsules 
transparentes,  même  sous  la  langue,  comme  on  a con- 
seillé de  le  faire,  et  cet  examen  ne  peut  être  confié  qu’à 


1 Le  l)r  Fuchs,  chargé  par  le  gouvernement  grand-ducal  de 
Bade,  d’un  rapport  sur  la  question  des  trichines,  affirme  que 
c’est,  pour  le  moment,  le  seul  moyen  de  s’assurer  de  la  présence 
de  ce  parasite  chez  le  porc  vivant,  car  toutes  les  informations 
qu’il  a prises  lui  ont  prouvé  F incertitude  où  l’on  se  trouve,  quant 
aux  symptômes  maladifs  qu’éprouve  l’animal.  — Cependant  il  en 
trace  approximativement  le  tableau  à la  suite  d’expériences  en- 
treprises par  lui  à ce  sujet. 

« Au  commencement,  dit-il  (deux  jours  environ  après  l’admi- 
nistration de  viande  trichinée),  diminution  d’appétit,  douleurs  de 
ventre,  qu’on  reconnaît,  à ce  que  l’animal  se  couche  souvent  et  à 
la  forme  en  dos  d’âne  que  prend  son  échine  ; par  intervalle 
selles  diarrhéiques  demi-liquides,  rougeur  plus  marquée  des 
paupières  avec  sécrétion  glaireuse,  chaleur  du  corps  diminuée  ou 
irrégulièrement  distribuée,  soies  hérissées  surtout  en  arrière, 
excrétion  cutanée  gluante,  et  enfin  mouvements  plus  difficiles  des 
jambes  de  derrière. 

« Le  rétablissement  de  la  santé,  qui  a lieu  lorsque  les  tri- 
chines se  renferment  dans  leurs  capsules,  s’annonce  par  le  retour 
de  l’appétit,  des  selles  normales,  de  la  liberté  des  mouvements, 
de  l’abaissement  des  poils,  ainsi  que  par  le  profit  qu’il  retire  de 
la  nourriture.  Mais  s’il  maigrit,  malgré  le  retour  de  l’appétit,  et 
qu’il  perde  ses  forces,  cela  indique  une  infection  maladive.  » 

Le  même  auteur  a constaté,  comme  on  l’a  fait  aussi  à Berlin, 
que  soit  dans  le  porc,  soit  dans  l’espèce  humaine,  il  n’y  a aucune 
transmission  possible  des  trichines  des  mères  au  fœtus.  La  ma- 
ladie n’est  donc  pas  héréditaire. 


un  agent  rétribué,  instruit  et  responsable,  et  non  à un 
simple  boucher. 

D'ailleurs,  cette  mesure,  à supposer  qu’elle  puisse 
être  introduite  et  suivie  consciencieusement  dans  les 
villes  qui  possèdent  un  abattoir  public,  est  presque  im- 
possible à exécuter  dans  les  campagnes  et  dans  les 
bourgs,  où  chaque  particulier  remplit  souvent  à domicile 
foffiee  de  boucher. 

Ces  obstacles  et  bien  d’autres  que  rencontrerait  chez 
nous  la  pratique,  nous  engage  à ne  pas  invoquer  d’une 
manière  très-générale,  comme  en  Prusse,  l’intervention 
de  la  police  sanitaire  dans  l’abattage  des  porcs  soup- 
çonnés d’être  atteints  de  trichines,  mais  de  la  r est  rein- 
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dre.  si  la  chose  est  faisable,  aux  grands  centres  ha- 
bités ’. 

Là,  dans  les  abattoirs  publics,  les  inspecteurs  officiels 
jurés,  chargés  de  surveiller  la  qualité  des  viandes  qui 
doivent  être  mises  en  vente,  seraient  initiés  aux  re- 
cherches nécessaires,  pour  constater  l’existence  des  tri- 
chines musculaires  et  intestinales  chez  les  porcs  soumis 
à l'abattage.  L’emploi  du  microscope  composé  pourrait 
leur  être  conseillé  ou  même  imposé  dans  les  cas  dou- 
teux, mais  à l’ordinaire  il  suffirait  qu’ils  eussent  recours 
au  procédé  du  Dr  Leuckart,  qui  consiste,  comme  nous 
l’avons  dit,  à verser  une  goutte  d’une  solution  con- 
centrée de  potasse  caustique  sur  l’échantillon  de  muscle. 


5 L’utilité  de  ces  recherches  préventives  a été  surtout  prouvée, 
par  ce  qui  s’est  passé  à Dessaxi,  en  Saxe,  où  un  porc  devant  servir 
au  repas  dans  une  fête  de  carabiniers,  fut  heureusement  exa- 
miné à temps  et  reconnu  infeclé  de  trichines.  La  mesure  est 
d’autant  plus  recommandable  dans  les  villes,  où  l’on  introduit  un 
grand  nombre  de  porcs,  dont  quelques-uns  pourraient  être  in- 
fectés. 
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et  de  vérifier  la  présence  de  la  trichine  embryonnaire  , à 
l’aide  d’une  loupe  grossissant  au  moins  dix  fois  et  ix  e 
sur  une  petite  table.  Ce  qui  facilite  aussi  cette  recher- 
che, c’est  qu’on  n’a  pas  besoin  d’examiner  tous  es 
muscles,  mais  seulement  ceux  du  diaphragme  et  des 
veux,  des  masseters  ou  de  la  langue,  et  surtout  les  deux 
premiers,  car  l’expérience  a prouvé  que,  lorsqu  il  existe 
des  trichines  dans  un  porc,  elles  sont  constamment  pie- 
sentes  dans  les  muscles  de  ces  deux  parties,  par  con- 
séquent, lorsqu’elles  y manquent,  on  peut  admettre 
qu’elles  n’existent  pas  ailleurs.  Dans  ce  choix,  il  ne  faut 
pas  perdre  de  vue,  que  les  trichines  s’accumulent  sui- 
tout  dans  le  lieu  où  les  libres  musculaires  se  tixent 
aux  fibres  tendineuses. 

Je  n’insiste  pas  non  plus  sur  la  destruction  immé- 
diate et  sans  exception  de  toutes  les  parties  d un  pou 
tricbiné,  comme  il  est  prescrit  en  Prusse,  parce  qu’il  est 
prouvé  que  cette  viande,  soumise  à une  températur  e de 
100°  G.,  cesse  d’être  infectée  tout  en  étant  encore 
nutritive,  et  que  d’ailleurs  la  graisse  de  lard,  le  foie,  le 
cœur,  la  rate,  les  reins  et  le  cerveau  ne  contiennent  point 
de  trichines.  Mais  il  est  évident  que  si  les  muscles 
trichinés  sont  altérés  au  point  de  ne  pouvoir  plus  servii 
d’aliment,  ils  rentrent  alors  dans  la  catégorie  des  viandes 
gâtées,  que  la  police  a le  droit  et  le  devoir  de  faii e dé- 
truire, en  même  temps  qu’on  soumet  le  vendeur  à une 

pénalité. 

La  surveillance  des  charcuteries  et  du  mode  de  pi  épa- 
ration  de  leurs  viandes,  me  semble  également  être  dans 
certains  cas  du  ressort  de  la  police  sanitaire,  l expérience 
ayant  démontré  que  parfois,  les  produits  qu  on  y met  eu 
vente  pourraient  donner  lieu  à des  accidents  qui  intéres- 
sent la  salubrité  publique,  et  dans  lesquels  on  a vules  tri; 
chines  jouer  un  rôle  positif.  Ces  précautions  sont  d au- 


tant  plus  convenables  que  d’année  en  année  le  nombre 
des  charcutiers  tend  à augmenter,  en  raison  des  besoins 
sans  cesse  croissants  de  la  classe  ouvrière. 

La  vente  sur  nos  marchés  de  la  viande  de  cochons 
tués  dans  la  campagne,  devrait  être  aussi  surveillée,  car 
on  risque  par  ce  moyen  d’introduire  dans  la  consomma- 
tion, des  chairs  d’animaux  malades. 

Enfin,  quoique  notre  pays  paraisse  jusqu’à  ce  jour 
avoir  élé  exempt  de  l’invasion  contagieuse  de  ce  parasite, 
il  serait  prudent  de  se  tenir  en  garde,  soit  contre  les  porcs 
qui  pourraient  nous  être  expédiés  vivants  du  Nord  de 
l’Allemagne,  soit  contre  les  jambons  séchés  et  les  sau- 
cissons crus  el  fumés  qui  nous  arrivent  de  Mayence,  de 
Westphalie  ou  de  l’Amérique  du  Nord,  et  qui  entrent  chez 
nous  dans  la  consommation  locale:  car  il  est  prouvé  que 
la  plupart  de  ces  jambons  et  de  ces  saucissons  sont  im- 
parfaitement fumés,  et  que  plusieurs  fabricants,  au  lien 
de  pratiquer  cette  opération  consciencieusement,  se 
contentent  d’en  frotter  la  surface  avec  de  la  créosote  ou 
de  l’acide  pyroligneux  avant  de  les  livrer  au  commerce. 

Mais  si  l’intervention  gouvernementale  n’est  que 
bornée  comme  police  sanitaire,  elle  peut  rendre  de  . 
grands  services,  en  éclairant  les  populations  sur  les 
moyens  qui  sont  à leur  portée,  pour  prévenir  et  enrayer 
le  fléau,  en  particulier,  sur  l’importance  de  ne  faire 
usage  de  viande  de  porc  que  convenablement  préparée, 
de  manière  à détruire  toute  espèce  de  contagion  tri- 
chineuse. 

Qu’en  outre  on  institue  des  enquêtes  sérieuses,  afin  de 
reconnaître  les  causes  qui  ont  pu  contribuer  à créer  et 
propager  ces  maladies  chez  les  porcs  domestiques, 
qu’on  recherche  aussi  quelles  sont  les  influences,  peut- 
être  plus  compliquées  qu’on  ne  le  croit,  qui  ont  fait  que 
certaines  contrées  ont  été  atteintes  el  non  d’autres. 
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pourquoi,  en  particulier,  les  pays  méridionaux  en  soni 

exempts,  du  moins  en  apparence. 

Quelques  informations  recueillies  semblent  en  etfet 
indiquer  l’absence  de  porcs  trichinés  en  Suisse.  Si 
l’on  en  juge  par  le  témoignage  d’hommes  compé- 
tents, ce  serait  aussi  le  cas  de  quelques  départements 
français  voisins  de  la  Suisse,  et  de  plusieurs  Etats  voisins 

O 


du  midi  de  1 Allemagne. 

Le  Dr  Kestner  ayant  fait,  en  18(34,  des  observations 
microscopiques  à l’abattoir  de  Mulhouse,  sur  des  porcs 
servant  à l’alimentation  publique,  et  qui  provenaien! 
pour  la  plupart  des  départements  du  Doubs,  de  la 
Haute-Saône,  des  Vosges  et  de  la  Meurthe,  a constaté 
chez  108  porcs  l’absence  complète  de  trichines. 

De  son  côté,  le  Dr  Fuchs  ayant  institué  de  nombreuses 
épreuves  analogues  dans  le  grand-duché  de  Bade,  est 
arrivé  à la  même  conclusion,  et  il  affirme  que  des  ex- 
périences semblables  répétées  en  Bavière  et  en  Autri- 
che. ont  donné  un  résultat  également  satisfaisant  ; à 
Vienne,  en  particulier,  des  milliers  d’observations  au- 
raient prouvé  l’absence  totale  de  trichines  chez  les 


porcs  soumis  à l’abattage. 

Et  cette  immunité  apparente  des  porcs  dans  ces  pays 
est  d’autant  plus  frappante,  que  la  consommation  de  leur 

chair  y est  portée  très-loin. 

Dans  toute  la  France,  la  statistique  publiée  par  le  Mi- 


nistre de  l’agriculture,  du  commerce  et  des  travaux  pu- 
blics démontre,  que  la  consommation  de  la  viande  de 
porc  s’élève  annuellement  à 400  ou  500  millions  de  ki- 
logrammes, pour  36,000,000  d’habitants,  soit  de  il  «à 
1 4 kilog.  par  habitant. 

Dans  la  ville  de  Mulhouse  seule,  la  quantité  de  viande 
de  porc  introduite  toute  dépecée,  s’est  élevée  en  1863  à 
28,283  kilog.  D’autre  part,  5441  porcs  tués  à l’abattoir. 


représentent  un  ensemble  de  405,802  kilog.  Le  total  de 
la  consommation  a donc  été  de  514.085  kilog.  pour 
29.600  habitants,  soit  17  kil.  360  grain,  pour  chaque  ha- 
bitant. 

A Munich,  35,000  porcs  abattus,  équivalent  à 3,126,080 
kil.  pour  120.000  habitants,  soit  26  kil.  050  gram.  par 
habitant. 

A Augsbourg.  on  abat  annuellement  13,200  porcs, 
équivalant  à 1,178,575  kil.  200  grain,  pour  38,000  habi- 
tants, soit  31  kil.  015  gram.  par  habitant. 

A Nuremberg,  29,000  porcs,  équivalant  à 2,589,334 
kilogrammes  pour  50.000  habitants,  soit  48  kil.  855  gr. 
par  habitant  '. 

Toutefois,  il  n’est  pas  moins  digne  de  remarque,  que 
des  explorations  semblables  à celles  faites  dans  le  Sud 
de  T Allemagne,  ont  été  exécutées  dans  plusieurs  loca- 
lités du  Nord,  en  particulier  à Berlin,  et.  ont  donné  des 
résultats  également  presque  négatifs,  d’où  l’on  peut 
conclure  que  le  problème  est  loin  d’être  résolu;  car  il 
n’est  pas  douteux  que,  même  dans  le  Sud  de  l’Alle- 
magne, il  a dû  se  rencontrer  des  porcs  trichineux,  puis- 
que des  cas  isolés  de  trichinoses  y ont  été  observés. 

Dernièrement,  on  a signalé  la  présence  des  trichines 
chez  les  porcs  en  Alsace. 

Ces  enquêtes  terminées,  il  faudrait  faire  connaître 
leurs  résultats  dans  des  instructions  populaires,  rédi- 


1 A Genève,  de  1861  à 1865  inclusivement,  c’est-à-dire  pendant 
cinq  ans,  il  a été  abattu  16,410  porcs,  équivalant  à 1,565,160  kil. 
850  gram.  de  viande,  on  y a de  plus  introduit  14,889  kil.  500 
gram.  de  viande  de  porc  fraîche,  et  277,953  kil  de  viande 
salée  et  fumée,  en  tout  1 ,858,009  kil.  350  gram.  La  moyenne 
annuelle  aurait  donc  été  de  361,601  kil.  870  gram.  pour  41,756 
habitants,  soit  8 kil.  899  gram.  pour  chaque  habitant. 


gées  avec  simplicité  et  largement  répandues  dans  les 
villes  et  dans  les  campagnes.  On  parviendrait  ainsi  à faire 
cesser  une  foule  de  pratiques  vicieuses , d’habitudes 
nuisibles  séculaires,  dans  l’éducation  de  nos  animaux 
domestiques,  dont  on  n’a  pas.  jûsqu’à  ce  jour,  apprécié 
tout  le  danger. 

Il  est  possible,  par  exemple,  que  la  malpropreté  el 
l’humidité  qu’on  entretient  dans  les  étables  à porc,  la 
nourriture  presque  exclusivement  animale  de  débris 
d’abattoir  ou  d’équarrissage,  souvent  à l’état  de  crudité, 
qu’on  leur  donne  auprès  des  villes;  dans  d’autres,  l’in- 
fluence des  aliments  putréfiés  ou  excrémentiels  qu’ils 
trouvent  dans  les  fumiers  qu’on  leur  permet  de  fré- 
quenter, etc.,  aient  plus  contribué  qu’on  ne  le  pense,  à 
l’aggravation  chez  la  race  porcine  domestique  des  ma- 
ladies trichineuses,  dans  les  zones  de  pays  ou  les  dis- 
tricts qui  en  ont  été  plus  particulièrement  les  victimes. 
Ce  qui  semble  le  prouver,  c’est  que  le  cochon  sauvage, 
le  sanglier,  qui,  malgré  sa  vie  en  plein  air  et  dans  les 
pays  marécageux,  tient  à la  propreté  et  à la  sécheresse 
de  sa  bauge,  et  qui  se  nourrit  principalement  de  ra- 
cines, de  glands,  de  faînes  ou  de  châtaignes,  est  rare- 
ment atteint  de  trichine.  Le  Dr  Kestner  recommande 
spécialement  ce  système  d’élevage  des  porcs,  et  il  fait 
remarquer  qu’il  est  général  dans  certaines  contrées  du 
midi  de  la  France.  C’est  de  ces  porcs  que  l’on  fabrique 
les  saucissons  d’Arles  et  les  salamis  de  Lyon , seule  char- 
cuterie qui  se  livre  en  France  à l’état  cru. 

Le  système  d’élevage  des  porcs  dans  les  pâturages 
doit-il  être  conseillé?  Les  avis  varient  considérablement 
à cet  égard.  Tandis  que  certains  observateurs  affirment 
que  dans  les  contrées  où  il  est  appliqué  sur  une  vaste 
échelle,  la  trichine  est  inconnue,  en  Westphalie  par 
exemple,  et  qu’en  particulier  ils  assurent  que  les  porcs 
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se rn i- d o mes tiq nés  de  Hongrie,  qu’on  laisse  vaguer  dans 
les  forêts  de  chêne,  n’ont  point  communiqué  jusqu’à  ce 
jour  de  maladies  trichineuses  aux  populations  qui  onl 
fait  usage  de  leur  chair;  il  en  est  d’autres  qui  redoutent 
pour  ces  animaux  la  facilité  qu’ils  trouvent  de  manger 
des  souris  et  des  rats  trichinés,  et  Wirchow  doit  avoir 
même  annoncé,  que  les  cochons  de  Hongrie  avaient  été 
atteints  dernièrement  de  trichines. 

L’apparition  de  trichinoses,  dans  l’hôpital  de  Calcutta, 
a été  aussi  attribuée  à l’usage  de  viande  de  porc,  aux- 
quels on  avait  donné  une  nourriture  avariée  ou  mal- 
propre. 

Enfin,  il  est  vraisemblable  que  l’éducation  anormale 
donnée  à nos  animaux  domestiques,  en  les  soumettant 
à la  castration,  à un  séjour  prolongé  dans  des  écuries 
souvent  mal  ventilées  et  à un  régime  exclusif,  propre  à 
les  pousser  à la  graisse,  ou  à produire  du  lait  au  delà  de 
certaines  limites,  a contribué  à les  rendre  plus  lympha- 
tiques, à diminuer  leur  résistance  vitale,  et,  par  consé- 
quent, à favoriser  davantage  chez  eux  la  propagation  de 
plusieurs  espèces  de  parasites,  ou  le  développement  de 
maladies  contagieuses. 
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CHAPITRE  VIII 


Considérations  médico-légales. 


En  1863.  on  lit  dans  le  Journal  médico-légal  du  doc- 
teur Casper  l’article  suivant,  rédigé  par  le  docteur  À. 
Liicke,  professeur  h l’Université  de  Berlin,  et  intitulé  : 

Les  Trichines  sous  le  rapport  médical. 

« En  1845,  peu  avant  Pâques,  eut  lieu  une  inspection 
scolaire  dans  la  petite  ville  de  Jessen,  cercle  de  Schwei- 
nitz,  district  gouvernemental  de  Merseburg,  où  se  ren- 
dirent des  ecclésiastiques,  des  régents  et  des  magistrats. 
Dans  l’intervalle  de  l’examen  des  élèves,  la  Commission 
alla  déjeuner  chez  un  nommé  Gese,  ci-devant  pharma- 
cien, alors  négociant  en  vin,  mais  qui  était  absent.  — Un 
seul  des  huit  commissaires,  M.  le  prédicateur  Slceckert. 
ne  s’y  rendit  pas  de  suite,  étant  retenu  par  des  affaires  of- 
ficielles. — Le  repas  consistait  en  saucisses,  jambon  cru 
et  fromage,  auxquels  madame  Gese  ajouta  du  vin  blanc. 
Vers  la  fin  du  déjeuner,  M.  Stœckert  rejoignit  la  compa- 
gnie et  demanda  à boire  un  peu  de  vin  rouge,  mais 
d’ailleurs  il  ne  prit  aucune  nourriture. 
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« Quelques  jours  s’étaient  à peine  écoulés  depuis  le  dé- 
jeuner, lorsque  M.  Stringe,  recteur  et  diacre,  qui  faisait 
partie  de  la  Commission,  fut  pris  de  diarrhée  avec  mal- 
aise et  faiblesse  générale.  Cela  ne  l’empêcha  pas  de  par- 
tir le  lor  avril  pour  Magdebourg,  où  il  devait  subir  son 
examen  de  consécration.  Après  l’avoir  subi,  il  voulut 
passer  par  Halle  pour  se  rendre  à son  poste  à Merse- 
burg;  mais  il  fut  obligé  de  s’arrêter  à Halle,  parce  que 
son  malaise  avait  empiré.  Le  4 avril  il  fut  soigné  par  le 
docteur  Herzberg,  médecin  de  cercle,  et  conseiller  sani- 
taire, qui  d’abord  considéra  la  maladie  comme  une  fièvre 
catarrhale,  et  plus  tard,  comme  une  lièvre  bilieuse.  Au 
dire  des  parents  du  malade,  qui  ont  bien  voulu  me  don- 
her  des  informations,  la  diarrhée  continua  et  les  mem- 
bres étaient  comme  paralysés.  Le  15  avril,  M.  Stringe 
mourut,  et.  suivant  le  rapport  du  médecin,  avec  des  symp- 
tômes d’apoplexie. 

« Un  second  membre  de  la  Commission,  M.  Schirlitz. 
qui  avait  été  du  déjeuner,  fut  saisi  pendant  son  sermon 
de  Pâques  d’une  violente  diarrhée  et  d’une  faiblesse 
générale.  Malgré  cela,  il  se  rendit  à Fribourg  pour  y 
prêcher.  Mais  en  route  il  ne  put  pas  aller  au  delà  de 
Nauenburg,  parce  que  la  faiblesse  augmenta,  qu’il  survint 
une  enflure  de  tous  les  membres,  et  un  état  typhoïde 
auquel  il  succomba  après  10  ou  12  jours. 

« Le  chantre  Nitschke  était  également  souffrant;  il 
tomba  malade  peu  de  temps  après  le  déjeuner,  eut  de 
la  diarrhée,  enfla  dans  tout  le  corps  et  mourut  dans 
moins  de  15  jours. 

« M.  le  sénateur  Muller,  homme  robuste  et  sain,  fut 
aussi  bientôt  atteint  de  diarrhée,  d’enflure  de  tous  les 
membres,  et  il  mourut  au  bout  de  deux  mois  environ. 

« Le  bourgmestre  Hennig,  était  encore  en  parfaite 
santé  huit  jours  après  le  déjeuner:  mais  alors  survint 


une  diarrhée  douloureuse,  on  vit  paraître  des  taches 
rouges  à la  peau  qui  lui  causaient  une  vive  démangeai- 
son. La  diarrhée  s’aggrava  et  la  moitié  du  corps  s’enila 
de  la  tète  aux  pieds.  Il  existait  de  l’insomnie,  mais  au- 
cun délire.  La  maladie  dura  huit  semaines.  Actuelle- 
ment M.  Hennig  est  parfaitement  rétabli. 

« M.  le  sénateur  Trinius,  d’Herzberg,  qui  s’était  trouvé 
au  déjeuner  de  Jessen,  eut  une  maladie  semblable  à celle 
de  M.  Hennig.  il  resta  longtemps  indisposé,  mais  il  se 
porte  bien  actuellement. 

« Le  régent  d’école,  M.  OEbme,  tomba  bientôt  malade, 
atteint  de  diarrhée,  d’une  enflure  considérable  de  tout 
le  corps,  et  d’une  roideur  des  membres  qui  se  changea 
en  un  état  paralytique  complet.  Il  survint  aussi  du  délire. 
Il  resta  pendant  plusieurs  mois  dans  cet  état,  et  lorsque 
la  convalescence  s’établit  et  qu’il  essaya  de  quitter  son 
lit,  il  ne  put  se  servir  de  ses  jambes,  et  fut  obligé  d'ap- 
prendre à marcher  comme  un  enfant.  Il  n'a  jamais  re- 
pris ses  forces  musculaires  comme  auparavant. 

« 11  était  naturel  qu’une  maladie  aussi  extraordinaire, 
survenue  chez  sept  personnes,  après  un  déjeuner  pris 
en  commun,  dût  éveiller  l’attention  de  l’autorité  judi- 
ciaire, aussi  ne  tarda-t-elle  pas  à ouvrir  une  enquête. — 
La  circonstance  qui  dut  surtout  la  frapper,  c’est  que  le 
seul  membre  de  la  Commission,  M.  Stœckert,  qui  avait 
assisté  au  déjeuner,  sans  y manger,  mais  qui  s’était  con- 
tenté de  boire  du  vin  rouge,  n’était  pas  tombé  malade. 
On  soupçonna  donc  que  le  vin  blanc  pouvait  être  la 
cause  des  accidents.  À ce  soupçon  s’ajouta  le  rapport 
d’une  domestique  à laquelle  M.  Gese  avait  dû  dire  : 
« Yois-tu,  le  vin  a dû  être  bon,  car  nos  hôtes  s’en  sont 
régalés.  » 

« Quoique,  suivant  le  rapport,  le  vin  eût  disparu  lorsque 
«les  soupçons  commencèrent  à s’élever,  une  personne 


étrangère,  M.  Mexner,  pharmacien  à .lessen,  dit  l'avoir 

examiné  et  n’y  avoir  trouvé  rien  de  douteux. 

1 1 

« Dans  l’intervalle,  on  fit  déterrer  juridiquement  les 
cadavres  de  M.  Schirlitz  à Naumburg,  et  de  M.  Stringeà 
Halle,  on  en  fit  l’autopsie  et  on  les  soumit  à des  analyses 
chimiques.  L’ouverture  fut  faite  à Halle  par  MM.  Del- 
briik  et  Kranmer.  Le  protocole  de  f autopsie  fut  rédigé 
et  lu  par  M.  Herzberg  tils;  il  ne  contenait  rien  qui  fût 
digne  d’être  signalé,  et  l’analyse  chimique  exécutée  par 
M.  Hartmann  fils,  pharmacien,  ne  donna  que  des  ré- 
sultats négatifs.  L’examen  du  cadavre  de  M.  Schirlitz 
n’ayant  également  olfert  aucun  indice,  les  poursuites 
judiciaires  furent  abandonnées.  Cependant,  le  soupçon 
que  le  vin  avait  été  falsifié  continua  de  peser  sur  le 
sieur  Gese;  personne  ne  voulut  plus  acheter  de  ses 
marchandises,  et  il  se  vit  forcé  d’émigrer  en  Amérique, 
avec  femme  et  enfants,  où  il  est  mort  dans  la  misère. 

« L’affaire  était  oubliée,  lorsque  le  maître  d’école,  M. 
Œhme,se  lit  recevoir,  en  février  1863,  dans  la  clinique 
chirurgicale  de  l’Université  de  Berlin,  pour  s’y  faire  opé- 
rer d'un  carcinome  au  cou.  A son  entrée,  on  enregistra 
l’historique  de  sa  maladie,  et  il  raconta  le  cas  d’empoi- 
sonnement dont  il  avait  été  la  victime  18  ans  auparavant, 
ce  qui,  vu  la  nature  et  la  durée  des  symptômes,  nous  fit 
douter  de  l’exactitude  de  son  rapport.  — M.  le  profes- 
seur Langenbeck  ayant  fait  l’opération,  et  la  couche  su- 
perficielle des  muscles  sousjacents  étant  coupée,  nous  la 
vîmes  parsemée  d’une  quantité  innombrable  de  points 
blancs,  que  nous  reconnûmes  être  des  trichines. 

<«  L’examen  microscopique  que  j’en  fis  me  montra,  que 
les  trichines  étaient  renfermées  dans  leurs  capsules. 
Lorsque  je  comprimai  ces  dernières,  les  vers  en  sor- 
taient avec  une  quantité  de  cristaux  divers,  parmi  les- 
quels je  remarquai  des  phosphates  triples;  mais  je  ne 


pus  parvenir  à réveiller  les  mouvements  chez  ces  hel- 
minthes. Ils  étaient  donc  morts,  sans  avoir  éprouvé  au- 
cune altération,  malgré  un  séjour  de  18  ans  dans  le 
corps  humain. 

« Dès  ce  moment , nous  11e  doutâmes  plus  que  cette 
histoire  remarquable  et  inexpliquée  d’empoisonnement 
de  sept  personnes,  devait  être  attribuée  à une  invasion 
de  trichines  amenée  par  le  déjeuner. 

« Il  est  évident  que,  dans  les  cas  rapportés,  il  n'était  pas 
question  d’un  empoisonnement  avec  du  vin  censé  con- 
tenir du  plomb,  et  d’ailleurs,  comment  aurait-il  été  pos- 
sible de  faire  cadrer  un  empoisonnement  aigu,  avec  la 
marche  d’une  maladie  aussi  chronique. 

« M.  Steinberg,  professeur  de  chimie  h Halle  à cette 
époque,  avait  émis  le  soupçon,  que  l’empoisonnemenl 
pouvait  avoir  été  provoqué  par  du  soufre  arseniqué. 
dont  on  se  sert  pour  fumiger  les  tonneaux.  Mais  on 
ne  trouva  pas  traces  d’arsenic  et  les  symptômes  d’un 
empoisonnement  aigu,  par  l’acide  arsénieux  se  seraient 
fait  sentir  immédiatement,  sans  laisser  de  suites  sem- 
blables à celles  qu’on  observait  et  qui  duraient  pendant 
des  mois. 

« A cette  époque,  les  trichines  n’étaient  pas  connues,  ei 
par  conséquent  on  avait  tout  à fait  mis  de  côté  l’examen 
des  aliments,  quoique  le  fait  de  M.  Stœckert,  qui  n’avait 
pas  bu  de  vin  blanc,  mais  bien  du  vin  rouge,  et  qui  n’a- 
vait mangé  ni  saucisses,  ni  jambon  porteurs  des  tri- 
chines, dût  naturellement  diriger  les  recherches  dans  ce 
sens.  Mais  si  nous  considérons  les  symptômes  maladifs 
qui  caractérisent  cet  empoisonnement,  et  surtout  les  rap- 
ports de  ceux  qui  ont  survécu,  nous  les  trouvons  d’une 
parfaite  concordance,  avec  ceux  que  nous  avons  appris 
dès  lors  à reconnaître  dans  la  maladie  trichineuse,  sa- 
voir : Les  diarrhées  sans  douleurs,  l’oedème,  les  symptô- 


mes  typhoïdes,  la  longue  durée  de  la  maladie  et  la  fai- 
blesse consécutive  des  muscles. 

« 11  est  facile  de  répondre  à l’objection  qu’on  peut  faire, 
en  demandant  pourquoi  à cette  époque  on  n’a  pas  ob- 
servé d’autres  maladies  de  ce  genre,  car  il  est  vraisem- 
blable que  d’autres  personnes  ont  dû  manger  de  ces 
saucisses  et  de  ces  mêmes  jambons?  La  maladie  tri- 
chineuse  -était  anciennement  classée  sous  les  noms  de 
typhus,  de  lièvres  gastriques,  etc.,  etc.,  etc.,  et  il  est  très- 
possible  que.  dans  ce  même  endroit,  d’autres  soient  de- 
venus malades  à la  suite  de  l’usage  de  ces  viandes,  sans 
qu’on  ait  pensé  les  rattacher  à cet  empoisonnement, 
parce  que  toute  l’attention  était  portée  alors  sur  le  vin. 
et  d’ailleurs  au  printemps  rien  n’es!  plus  ordinaire  que 
ces  cas  de  typhus  isolés.  Il  est  également  possible,  que  le 
jambon  pût  provenir  d’une  contrée  éloignée,  où,  ce  qui 
peut  aussi  arriver,  c’est  que  les  trichines  avaient  été 
tuées  dans  quelques-unes  de  ces  parties  fortement  fu- 
mées. et  qu’accidentellement,  on  en  avait  mangé  les 
morceaux  les  plus  infectés  au  déjeuner.  Mais  ce  sont 
des  détails  que  nous  abandonnons. 

« Les  résultats  négatifs  de  l’enquête  juridique,  le  début 
presque  simultané  des  accidents,  après  un  certain  temps 
d’incubation,  l’état  de  santé  de  celui  qui  n’avait  pas  pris 
part  au  repas,  composé  de  jambon  et  de  saucisses,  les 
symptômes  de  la  maladie,  enfin  la  découverte  de  tri- 
chines chez  un  des  survivants,  qui  assure  n’avoir  jamais 
dès  lors  éprouvé  une  maladie  semblable  à la  première, 
ou  même  qui  lui  ressemblât,  tout  cela  semble  prouver 
que  l’empoisonnement  ancien  avait  été  causé  par  des 
trichines.  Malheureusement  il  n’a  pas  été  possible  à nos 
honorables  collègues,  qui  auraient  pu  faire  une  ponc- 
tion d’épreuve  chez  les  deux  autres  survivants,  d’en  ob- 
tenir la  permission  ; je  ne  doute  pas  que  leurs  muscles 
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ne  renfermassent  de  nombreuses  trichines,  et  leur  pré- 
sence eût  donné  encore  plus  de  force  à nos  arguments, 
« Les  trichines,  jusqu’à  ces  derniers  temps,  n’étaient 
considérées  que  comme  une  curiosité  pathologique,  tan- 
dis qu’actuellement  elles  acquièrent  une  valeur  clinique 
chaque  jour  croissante.  Les  autorités  sanitaires  publi- 
ques ont  dû  également  les  prendre  en  considération,  et 
le  fait  que  je  viens  d’exposer  montre  que  sous  le  rapport 
de  la  médecine  légale,  elles  ne  sont  pas  sans  importance. 
Si  à l’époque  où  l’accident  a eu  lieu  on  s’était  douté  de 
la  maladie  trichineuse,  on  aurait  épargné  un  sort  misé- 
rable à toute  une  famille,  dont  la  cause  avait  moins  sa 
source  dans  le  jugement  des  autorités  que  dans  les  pré- 
jugés humains.  Il  aurait  pu  même  se  reproduire  un  évé- 
nement déplorable,  si,  dans  l’enquête  clinique,  on  avait 
découvert  dans  les  cadavres  déterrés  une  parcelle  d’ar- 
senic, et  qui  sait  — exempta  sunt  odiosa  — si  la  cour  de 
justice  n’eût  pas  condamné  le  sieur  Gese.  » 

D’autres  cas  d’empoisonnement  supposés,  après  l’usage 
de  jambons  vraisemblablement  infectés  de  trichines,  mais 
où  l’on  a négligé  la  constatation  de  leur  présence,  onl 
donné  lieu  à des  enquêtes  médico-légales  qui  n’onl 
abouti  à aucun  résultat,  quoiqu’ils  eussent  présenté,  sur 
une  vaste  échelle,  des  accidents  de  trichinoses  les  plus 
caractérisés. 


C’est  en  particulier  celui  qu’a  signalé  le  docteur  Tiingel. 

En  juin  1851,  dans  une  localité  voisine  de  Hambourg, 
neuf  personnes  tombèrent  malades  après  avoir  mangé 
d’un  jambon,  trois  d’entre  elles  moururent  et  les  autres 
restèrent  pendant  longtemps  atteintes  de  symptômes  gra- 
ves. L’enquête,  n’ayant  fourni  aucune  donnée,  on  se 
décida  à rechercher  la  provenance  du  jambon  et  on 
parvint  à constater  qu’il  avait  été  vendu  comme  étant 
de  mauvaise  qualité,  mais  on  s’en  tint  là.  Plus  tard. 
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M.  Tüngel,  en  soumettant  le  dossier  à un  examen  con- 
sciencieux, prouva  que  les  accidents  survenus  corres- 
pondaient exactement  à la  maladie  trichineuse.  Deux 
ans  après  (1865),  un  des  malades  qui  avait  réchappé, 
mais  qui  était  devenu  fou  dans  l'intervalle,  mourut  dans 
la  maison  des  aliénés  à Hambourg,  el  à l’ouverture  du 
cadavre,  on  trouva  ses  muscles  farcis  de  trichines,  ren- 
fermées dans  des  Listes  calcaires,  et  encore  pleines  de 
vie,  quoiqu’il  se  fût  écoulé  treize  ans  el  demi  depuis 
leur  première  apparition.  » 

Le  docteur  Kopp  a fait  également  le  récit  d'un  empoi- 
sonnement supposé  de  ce  genre,  arrivé  en  1834  à Nieder- 
mittlau,  dans  la  Hesse  électorale,  où  quarante-sept  per- 
sonnes, ayant  mangé  dans  un  repas  de  noces  des  sau- 
cisses fraîchement  préparées,  furent  toutes  prises  de 
symptômes  non  équivoques  de  trichinose,  et  dont  la 
justice  ne  sut  entrevoir  à cette  époque  la  cause  déter- 
minante 

Dans  l’hiver  de  1849  à 1850, 164  habitants  deWegele- 
ben,  village  non  loin  de  Quedlinburg  et  d’Hedersleben. 
furent  atteints  d’une  maladie  dont  on  ne  sut  reconnaître 
le  caractère,  et  dont  27  moururent.  Dans  son  incertitude, 
le  médecin  du  lieu,  M.  Rudloff,  s’adressa  à l’autorité 
provinciale  siégeant  à Magdebourg  pour  obtenir  un  avis 
de  la  Faculté.  Deux  docteurs  en  médecine  y furent  délé- 
gués, et  leur  rapport  détaillé  ne  fournit  aucun  éclaircis- 
sement, sur  la  cause  des  accidents  dont  ils  étaient  témoins. 
Ce  ne  fut  que  plus  tard,  lorsque  la  même  épidémie  éclata 
à Quedlimburg,  qu’on  reconnut  l’identité  de  leurs  symp- 
tômes et  de  leur  origine. 

Ces  accidents  de  trichinoses  ne  sauraient  d’ailleurs 
être  confondus  avec  ceux  que  peuvent  déterminer  Du- 
sage de  viandes  avariées  de  diverses  provenances;  et 
sous  l’influence,  à ce  qu’il  paraît,  d’un  poison  organique 
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qui  s’y  développe.  Ce  genre  d’empoisonnement  qu'on  a 
désigné  sous  le  nom  de  Botulismus , a fait,  comme  nous 
l’avons  dit,  le  sujet  d’études  approfondies  de  la  part  du 
docteur  Husemann. 

Les  faits  que  je  viens  de  citer  prouvent  combien,  dans 
les  questions  de  médecine  légale,  et  en  particulier  dans 
les  cas  d’empoisonnements , la  connaissance  intime  des 
1 accidents  maladifs  qui  caractérisent  la  trichinose  est  im- 
portante. Ils  nous  démontrent  par  conséquent  la  néces- 
sité, que  les  médecins  chargés  de  rapports  juridiques. 
( soient  au  courant  de  tout  ce  qui  concerne  les  trichines, 
et  qu’ils  aient  en  leur  possession,  les  instruments  propres 
à signaler  la  présence  de  ces  parasites,  quelque  peu  pro- 
bable que  cela  soit  en  apparence,  eu  égard  aux  accidents 
pour  lesquels  ils  sont  appelés. 


CHAPITRE  XX 


Considérations  étiologiques  et  rétrospectives. 


La  présence  de  la  trichine  spirale  étant  toujours  la 
cause  déterminante  des  symptômes  maladifs  que  nous 
venons  d’étudier  sous  le  nom  de  trichinose,  et  la  plus 
ou  moins  grande  quantité  de  trichines  embryonnaires 
introduites  dans  les  voies  digestives,  expliquant,  jusqu’à 
un  certain  point,  d’une  manière  satisfaisantè , les  va- 
riétés qu’ont  offert  quelques-uns  de  ses  symptômes  , il 
nous  avait  paru  superflu  de  consacrer  un  chapitre  spé- 
cial à son  étiologie. 

Néanmoins,  nous  ne  croyons  pas  devoir  passer  entiè- 
rement sous  silence  quelques  réflexions  que  nous  sug- 
gère l’influence  remarquable,  quoique  indirecte,  de  plu- 
sieurs causes  secondaires,  sur  son  invasion,  sa  marche  el 
ses  manifestations  diverses. 

Ainsi  l’expérience  semble  avoir  démontré  que  la  sim- 
ple introduction  des  trichines  embryonnaires  dans  l'es- 
tomac de  l’homme,  n’a  pas  toujours  pour  conséquence 
leur  propagation  ultérieure  ou  des  accidents  maladifs.  En 


effet,  tes  relations  de  plusieurs  auteurs,  témoins  de  nom- 
breux cas  de  trichinoses,  font  mention  d’individus  qui 
quoiqu’ayant  mangé  de  la  viande  infectée,  aussi  bien  que 
ceux  tombés  malades,  n’en  avaient  été  nullement  éprou- 
vés. Cela  tenait  vraisemblablement,  à leur  disposition 
idiosyncrasique,  constitutionnelle  ou  temporaire,  peu 
favorable  à la  vitalité  et  à la  propagation  ultérieure  de 
ce  parasite;  car  il  ne  faut  pas  perdre  de  vue,  que  cette 
vitalité  ou  cette  propagation  semble  soumise,  sous  cer- 
tains rapports,  aux  lois  générales  qui  régissent  les  mala- 
dies contagieuses,  et  que  les  causes  prédisposantes  indivi- 
duelles jouent  un  rôle  important  dans  ces  maladies.  Or, 
les  fonctions  gastriques  et  intestinales  normales  ou  sur- 
excitées artificiellement,  peuvent  suffire  pour  empêcher 
le  développement  des  embryons  de  la  trichine,  ou  poul- 
ies expulser  par  les  selles.  En  revanche,  toutes  les  cau- 
ses affaiblissantes  favorisent  leur  propagation,  et  c'est  ce 
qui  explique  leur  apparition  plus  fréquente  et  leurs  con- 
séquences plus  fâcheuses  parmi  les  classes  pauvres  de  la 
population,  par  suite  des  aliments  mal  préparés  ou  ava- 
riés dont  elles  font  un  usage  habituel,  et  de  leurs  habi- 
tations souvent  malsaines. 

Le  D'  Virchow  a cru  pouvoir  attribuer  les  recrudes- 
cences multipliées  d’épidémies  trichineuses,  dont  nous 
avons  été  témoins  en  Saxe  et  en  Prusse,  à l’habitude 
qu’auraient  prises,  dans  ces  dernières  années,  les  po- 
pulations industrielles  de  manger  crue,  la  viande  de 
porc,  et  à la  propagation  des  trichines  dans  certains 
troupeaux  de  cochons,  qui  devraient  être  par  conséquent 
soumis  à la  surveillance  des  autorités. 

Sans  nier  l’action  de  pareilles  causes  endémiques,  il 
me  semble  qu'il  en  est  d’autres  plus  générales,  qui  peu- 
vent aussi  avoir  de  leur  côté  exercé  une  influence  indi- 
recte sur  la  marche  et  l’apparition  de  la  maladie.  Coin- 
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ment  expliquer,  sans  cela,  ces  espèces  d'épidémies  plus 
fréquentes  ou  plus  graves  dans  certaines  années  que 
dans  d’autres,  si  ce  n’est  par  des  influences  atmosphéri- 
ques, plus  ou  moins  favorables  à la  multiplication  des 
trichines  chez  les  animaux  et  à leur  transmission  ou 
leur  reproduction  chez  l'homme?  Ne  voyons-nous  pas 
des  phénomènes  semblables  se  produire  chez  d’autres 
animaux  plus  parfaits  que  les  trichines,  sans  que  nous 
puissions  en  expliquer  le  mécanisme. 

C’est  probablement  aussi  à l’influence  de  ces  causes 
générales,  que  sont  dues  les  apparences  qu’ont  présenté 
certaines  épidémies  de  trichinoses,  de  manière  à nous  per- 
mettre leur  comparaison,  avec  celles  qui  régnaient  dans 
les  mêmes  localités  au  16e,  17e  et  18e  siècle,  et  que  nous 
ont  fait  connaître  les  médecins  sous  le  nom  d "ergotisme. 

En  1556-1557,  une  épidémie  de  cette  nature  s’étendit 
à l’évêché  de  Cologne,  cà  la  Westphalie.  aux  comtés  de 
Waldeck  et  de  Witgenstein. 

En  1596-1597,  Horstius  décrivait  une  maladie  analo- 
gue sous  le  titre,  de  scorbuto-spasmodico. 

En  1648  et  1649,  elle  reparut  dans  le  Voigtland  et 
exerça  de  grands  ravages  à Plauen  sur  l’Elster. 

Elle  y récidiva  en  1675,  et  fut  observée  par  Budens 
(consilium  medicum). 

En  1702,  elle  régnait  dans  tout  le  pays  montueux  du 
côté  de  Freyberg  et,  en  1716,  elle  envahit  la  Saxe  et  la 
Lusace  supérieure  (Wedel). 

En  1717.  Waldschmied  l’observait  dans  le  Holstein,  et 
Muller,  de  1741  à 1742,  dans  l’ancienne  Marche. 

Ces  épidémies  offrent  toutes  certaines  analogies  avec 
les  épidémies  de  trichinoses,  quoiqu’elles  en  diffèrent 
par  la  prédominance  des  accidents  spasmodiques,  même 
intermittents.  Ainsi,  parmi  divers  symptômes  qui  va- 
riaient suivant  les  sujets,  on  y voyait  figurer  l’en- 
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gourdissement  des  pieds  et  des  mains,  précédé  d'une 
sensation  de  fourmillement;  chez  tous,  la  contraction 
spasmodique  des  membres  et  même  de  la  face,  avec 
tuméfaction  considérable  et  douleurs  de  ces  membres, 
parfois  la  constriclion  de  la  poitrine,  avec  dyspnée  et 
suffocation  imminente,  ou  bien  l’embarras  et  souvent 
l’absence  complète  de  la  parole,  la  soif  très-vive,  l’in- 
somnie continuelle,  souvent  des  diarrhées  opiniâtres  el 
des  vomissements;  la  chronicité  des  accidents  et  un  affai- 
blissement considérable. — Les  gens  pauvres  de  la  cam- 
pagne en  étaient  en  général  seuls  affectés.  Files  n’enva- 
hissaient pas  toutes  les  maisons  d’un  même  bourg,  mais 
quelques-unes  seulement,  dont  elles  frappaient  tous  les 
habitants. 

L’opinion  vulgaire  attribuait  ces  épidémies  à l’usage 
du  seigle  ergoté,  ou  du  pain  de  mauvaise  qualité  et  mal 
cuit;  mais  Muller  ne  croit  pas  que  ces  causes  aient  suffi 
pour  déterminer  la  maladie  qu’il  a décrite,  et  il  y joint 
l’action  des  agents  extérieurs.  Waldenschmiedt,  de  son 
côté,  en  place  la  cause  première  dans  les  temps  varia- 
bles et  humides,  et  sans  nier  l’influence  des  aliments  ou 
des  boissons,  il  ne  croit  pas  à celle  de  l’ergot,  car  il  fait 
remarquer  que,  dans  l’épidémie  dont  il  a été  témoin, 
beaucoup  de  personnes  étaient  tombées  malades  avani 
d’avoir  fait  usage  du  pain  nouveau,  dans  lequel  on  accu- 
sait la  présence  du  seigle  ergoté. 

Il  n’y  est  d’ailleurs  point  fait  mention  des  accidents  de 
gangrène,  qui  ont  caractérisé  en  France  les  épidémies 
amenées  par  cette  cause. 

Je  suis  loin  d’en  conclure  que  la  trichine  spirale  ait 
dû  jouer  le  rôle  principal  dans  Fétiologie  de  ces  épidé- 
mies; mais  je  ne  puis  m’empêcher  de  croire  qu’elle  n’y 
a point  été  étrangère,  d’autant  plus  qu’à  cette  époque 
Frisage  de  la  viande  de  porc  y était  aussi  répandu  que 


72 


de  nos  jours,  et  que  l’éducation  des  animaux  domes- 
tiques était  encore  plus  négligée. 

En  serait-il  de  même  de  l’épidémie  qui  a régné  à Paris, 
en  1828-1829,  et  dont  nous  trouvons  la  description  dé- 
taillée faite  par  le  Dr  Genest,  dans  les  Archives  de  méde- 
cine, t.  XYI11  et  XIX.  C’est,  l’opinion  que  paraît  avoir 
émise  le  l)r  Le  Roy  de  Mi  recourt,  dans  la  séance  de  l’A- 
cadémie de  médecine  de  Paris,  du  3 octobre  1865,  où  il 
fait  un  tableau  comparatif  des  symptômes,  du  mode 
d’invasion,  de  la  marche,  de  la  durée  de  la  trichinose 
et  de  l’épidémie  de  Paris. 

Il  a cru,  en  conséquence,  pouvoir  formuler  les  con- 
clusions suivantes  : 

« 1°  Les  nombreuses  analogies  qui  existent  entre  les 
phénomènes  morbides,  décrits  sous  le  nom  (V Acrodynie, 
et  les  accidents  produits  chez  l’homme  par  les  trichines 
vivantes,  sont  de  nature  à faire  supposer  que  l’acrodynie 
et  la  trichinose  pourraient  bien  n’être  qu’une  seule  ma- 
ladie. 

« 2°  En  présence  des  accidents  caractéristiques  de  l'a- 
crodynie, il  y aurait  lieu  de  rechercher  avec  soin  si  la 
présence  des  trichines  dans  les  muscles  des  malades  ne 
viendrait  pas  confirmer,  ce  que  l’analogie  des  symptô- 
mes permet  dès  à présent  de  soupçonner.  » 

Or,  les  symptômes  les  plus  remarquables  de  l’épidémie 
de  Paris,  d’après  le  Dr  Genest.  étaient  les  suivants  : 

Fourmillement  et  douleurs  plus  ou  moins  vives  dans 
les  membres,  mais  ne  s’étendant  point  en  général  au 
delà  des  poignets  et  des  malléoles.  Altération  et  même 
parfois  abolition  temporaire  de  la  sensibilité  de  la  peau 
et  du  tissu  sous-cutané.  Fonctions  des  muscles  des  bras 
et  des  jambes  troublées,  avec  douleur  sous  la  pression, 
engourdissement  d’une  part  et  soubresauts  des  tendons 
de  l’autre.  Troubles  parfois  assez  considérables  des 
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lieuse  violente  et  opiniâtre  clans  les  cas  graves.  Irrita- 
tion plus  ou  moins  vive  de  la  conjonctive  et  de  tout 
l’appareil  cutané,  s’accompagnant  le  plus  ordinairement 
d’un  œdème  qui  s’étendait  même  à la  face,  souvent  d’un 
changement  très-caractérisé  de  la  couleur  de  l’épiderme, 
qui  devenait  brun  et  même  noirâtre  et  se  détachait 
par  plaques,  quelquefois  de  taches  livides  et  comme 
scorbutiques,  occupant  l’épaisseur  du  derme.  Sueurs 
abondantes,  surtout  locales,  mais  sans  fièvre  très-notable. 

La  durée  de  ces  accidents  était  très-variable,  mais  en 
général  plus  ou  moins  longue,  s’accompagnant  d’un  état 
d’anémie  et  de  faiblesse  très-grande. 

La  maladie,  ayant  un  caractère  épidémique  très-mar- 
qué, envahit  pendant  plusieurs  mois  divers  quartiers  de 
Paris  sur  une  assez  grande  surface,  en  particulier  les 
faubourgs  Saint-Germain,  Saint-Marceau,  du  Temple,  le 
quartier  des  Lombards  et  les  environs  de  l’Hôtel  de 
Ville. 

Le  nombre  des  malades  fut  considérable,  surtout  dans 
certains  établissements  militaires,  tels  que  les  casernes 
de  l’Oursine,  de  la  Courtille,  de  l’Ave-Maria  et  dans 
l’hospice  de  Marie-Thérèse. 

Elle  n’épargna  ni  les  pauvres  ni  les  riches,  et  lors- 
qu’elle pénétrait  dans  une  famille,  le  mari,  la  femme,  les 
enfants  en  étaient  attaqués  simultanément  ou  cà  peu  de 
distance  les  uns  des  autres.  Cependanl  la  mortalité  ne 
fut  pas  considérable. 

La  cause  déterminante  resta  inconnue,  car  on  s’assura 
que  soit  le  pain,  soit  le  vin,  soit  les  principaux  aliments, 
n’avaient  point  été  falsifiés,  ou  étaient  de  bonne  qualité. 
On  soupçonna  même  une  cause  contagieuse,  et  le  Dr 
Genest  en  cite  deux  exemples;  mais  on  attribua  une 
influence  étiologique  aux  variations  atmosphériques,  qui 


furent  assez  marquées  en  1828.  On  crut  trouver  des 
analogies  entre  cette  épidémie  et  celles  qui  avaient  été 
observées  en  Angleterre,  dans  les  années  1724,  1730  et 
1734,  et  décrites  par  Huxham.  On  a aussi  cru  pouvoir  la 
comparer  à la  Pélagre  d’Italie  et  au  mal  de  Rose  en  Es- 
pagne. 

Sans  méconnaître  la  concordance  de  plusieurs  de  ces 
symptômes  avec  la  trichinose,  il  est  évident  qu’elle  en 
diffère  à d’autres  égards. 

Jamais,  dans  la  trichinose,  on  n’a  observé  des  altéra- 
tions de  la  peau  aussi  nombreuses  ni  aussi  profondes  que 
celles  signalées  à Paris.  Les  malades  peuvent  s’être  plaint 
de  démangeaisons,  mais  rarement  de  fourmillements, 
il  n’y  a pas  eu  non  plus  une  diminution  dans  la  sensi- 
bilité des  extrémités  nerveuses.  Les  douleurs  étaient  plus 
locales  que  générales,  et  dans  les  cas  graves  elles  occu- 
paient un  plus  grand  nombre  de  muscles.  Les  accidents 
de  la  poitrine,  du  pharynx,  du  larynx,  de  la  tête,  prédo- 
minaient. Il  est  bien  question  dans  l’épidémie  de  Paris 
d’une  irritation  des  parties  externes  des  yeux,  mais  nul- 
lement du  trouble  des  fonctions  de  ces  organes  et  en 
particulier  de  la  dilatation  de  la  pupille.  La  fréquence  du 
pouls  et  l’élévation  de  la  température  prédominaient  dans 
la  plupart  des  cas  graves  de  trichinose.  Enfin,  la  durée 
des  accidents  aigus  ne  s’est  jamais  prolongée  aussi 
longtemps  que  dans  l’épidémie  de  Paris  et  jamais  les  ac- 
cidents ne  se  sont  étendus  sur  une  aussi  vaste  échelle. 
Et  si  l’on  a cru  observer  des  cas  de  contagiosité  entre 
malades  à Paris,  il  est  évident  qu’il  ne  peut  en  être  ques- 
tion dans  la  trichinose.  Dans  tous  les  cas,  la  compa- 
raison qu’on  cherche  à établir  entre  les  deux  maladies, 
ne  peut  conduire  à aucun  résultat  pratique,  puisqu’on  ne 

saurait  remonter  à la  cause  déterminante  de  l’épidémie 
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de  Paris. 


ORDONNANCE  DE  POLICE 
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GOUVERNEMENT  PRUSSIEN 


Afin  de  prévenir  l’action  fâcheuse  de  la  viande  de  porc 
trichinée  sur  la  santé  et  la  vie  des  habitants,  et  en  con- 
séquence de  la  loi  du  11  mars  1850,  sur  l’administration 
de  la  police,  nous  rendons  l’Ordonnance  suivante: 

§ 1.  Tout  individu  qui  tue  un  porc  ou  qui  le  fait  tuer, 
est  tenu  de  le  soumettre  à l’examen  d’un  inspecteur  de 
la  viande,  patenté  par  l’autorité. 

Ce  n’est  qu’après  cet  examen,  exécuté  par  l’inspec- 
teur de  la  viande  et  sur  son  attestation  par  écrit  « que  le 
porc  ne  contenait  pas  de  trichines,  » que  la  vente  de  sa 
chair  ou  de  ses  préparations  pourra  être  permise.  Toute 
contravehtion  à cette  règle  sera  punie  d’une  amende  de 
police  de  cinq  à dix  thalers. 

§ 2.  Si  l’on  trouve  que  le  porc  est  trichiné,  l'inspec- 
teur de  la  viande  est  tenu  d’en  donner  immédiatement 
avis  à la  police  du  lieu. 


Toutes  les  parties  d'un  porc  trichine  seront  immédia- 
tement détruites  (sous  peine  de  dix  thalers  d’amende  en 
cas  de  contravention)  et  dans  ce  but  on  avertira  de  suite 
l’équarrisseur  (Abdecker)  qui  devra  les  enterrer,  en 
suivant  les  prescriptions  légales,  sous  peine  également 
de  dix  thalers  d’amende  en  cas  de  contravention. 

En  outre,  les  personnes  qui,  négligeant  les  prescrip- 
tions qui  précèdent,  auront  favorisé  la  vente  de  la  viande 
trichinée,  ou  qui,  par  suite  de  Tusage  qu’on  en  aura  fait, 
auront  porté  atteinte  à la  santé  d’un  homme  ou  causé  sa 
mort,  seront  soumises  à une  poursuite  juridique  et  se- 
ront punies  d’après  le  Code  pénal. 

§ 3.  L’examen  officiel  d’un  porc  tué,  est  fait  par 
l’inspecteur  de  la  viande,  auquel  la  police  du  lieu  aura 
accordé  une  patente.  Pour  obtenir  cette  patente,  il  suf- 
fit que  les  médecins  gradués,  les  pharmaciens  établis, 
ainsi  que  les  vétérinaires  de  départements  et  de  cercles, 
s’annoncent  auprès  de  la  police  qui,  après  leur  avoir  dé- 
livré une  patente  à cet  effet,  leur  fera  signer  le  procès- 
verbal. 

Toutes  les  autres  personnes  qui  désirent  remplir  la 
fonction  officielle  d’inspecteur  de  la  viande,  doivent  se 
soumettre  à cet  effet  à un  examen  théorique  et  pratique, 
par-devant  le  médecin  de  cercle  (Kreisphvsicus).  Ce  n’est 
qu’après  avoir  subi  cet  examen,  que  ces  personnes 
pourront  obtenir  de  la  police  du  lieu  la  patente  d'ins- 
pecteur de  In  viande  et  seront  officiellement  respon- 
sables. 


Les  patentes,  munies  du  sceau  et  de  la  signature  de 
l’autorité,  seront  délivrées  gratis.  On  n’a  pas  besoin  de 
papier  timbré. 

§ 4.  Les  industriels,  en  particulier  les  bouchers,  les 
fondeurs  de  graisse,  etc.,  doivent  tenir  un  registre  de  la 
viande  qu’ils  vendent,  avec  les  rubriques  suivantes  : 
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« 

« 

4 

5 

O 

Numéro. 

Jour  de  l’a- 
bat tage. 

Désignatiou 
du  cochon 
abattu  sui- 
vant le  sexe 
et  l’âge. 

Indication 
du  lieu  d’où 
provient  le 
porc , ainsi 
que  le  nom 
du  vendeur. 

Jour  de 
l’inspection 
microscopiq. 

Attestation 
de  l’Inspec- 
teur de  la 
viande,  sur 
le  résnltat 
de  l’examen 
microscopiq. 

Dans  ce  registre,  ils  inscriront  le  jour  de  l’abattage  de 
l’animal,  et  après  avoir  rempli  les  quatre  premières  ru- 
briques, ils  le  présenteront  à l’inspecteur  de  la  viande, 
lors  de  l’examen  microscopique,  afin  que  celui-ci  puisse 
placer,  dans  la  rubrique  5 et  6,  son  attestation  sur  le 
résultat,  laquelle  sera  signée  et  accompagnée  du  lieu  et 
du  jour  où  l’examen  aura  été  fait 
11  est  permis  à ceux  qui  n’exercent  pas  d’industrie  et 
qui  abattent  un  porc  ou  le  font  abattre,  de  tenir  un  livre 
semblable.  S'ils  ne  le  veulent  pas,  ils  devront  s’adresser 
à l’inspecteur  de  la  viande,  afin  d’obtenir  de  lui  une  at- 
testation spéciale  pour  chaque  porc  abattu,  un  certificat 
qui  contiendra  la  désignation  de  l’animal,  de  son  lieu 
d’origine,  du  précédent  propriétaire,  s’il  est  besoin,  du 
jour  de  l’abattage  et  de  l’examen  microscopique.  Ce  cer- 
tificat sera  conservé  au  moins  pendant  trois  mois. 

Le  registre  pour  la  viande,  ainsi  que  les  certificats 
isolés,  doivent  pouvoir  être  représentés  à la  police  du 
lieu,  toutes  les  fois  qu’elle  le  jugera  convenable. 

§ 5.  Celui  qui  s’est  engagé  à tenir  avec  exactitude  et 
en  ordre  son  registre  pour  la  viande  et  qui  ne  le  fait  pas, 
ou  celui  qui  ne  conserve  pas  son  certificat  spécial  pen- 
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< lanl  trois  mois,  sera  passible  d’une  amende  de  trois 
thalers. 

§ 6.  Le  propriétaire  du  porc  abattu,  paiera  à l’inspec- 
teur de  la  viande,  la  somme  de  dix  silbergroschen,  pour 
chaque  examen  microscopique  d’une  des  parties  d 'un 
porc. 

L’inspecteur  de  la  viande  doit,  lui-même , extraire  les 
parties  du  porc  soumises  à son  examen  microscopique. 

Si  le  propriétaire  du  porc  à examiner,  fait  venir  un 
inspecteur  de  la  viande,  étranger  à la  localité,  il  devra, 
en  outre , payer  les  frais  de  déplacement  et  de  nourriture, 
qui  sont  assignés  à un  témoin. 

§ 7.  Pour  diriger  les  épreuves  à faire  subir  aux  per- 
sonnes qui  désirent  remplir  les  fonctions  d’inspecteur 
de  la  viande,  les  médecins  recevront  une  instruction  qui 
est  contenue  dans  l’Appendice  A. 

Le  candidat  devra  payer  la  somme  de  un  thaler  au 
médecin  de  cercle,  pour  l’examen  qu’il  devra  subir.  Si. 
sur  le  désir  du  candidat,  le  médecin  de  cercle  est  obligé 
de  se  déplacer  de  son  domicile,  outre  le  droit  d’examen, 
le  candidat  devra  acquitter  les  frais  de  nourriture  et  de 
route,  (pii  sont  assignés  aux  employés  en  service. 

§ 8.  Afin  d’obtenir  une  exécution  complète  et  satis- 
faisante de  l’examen  de  la  viande,  nous  avons  rédigé, 
dans  l’appendice  B.  une  instruction  pour  les  inspecteurs 
de  la  viande. 

§ 9.  Cette  ordonnance  ne  sera  rendue  exécutoire  dans 
chaque  localité,  que  lorsqu’on  y aura  patenté  un  ins- 
pecteur de  viande,  ou,  dans  les  villes,  un  nombre  d’ins- 
pecteurs en  rapport  avec  les  besoins,  et  que  les  autorités 
de  police  auront  fait  connaître  publiquement  et  suivant 
les  formes  voulues,  les  patentes  accordées  et  le  nom  des 
patentés.  La  police  du  lieu  décidera  de  la  convenance 
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de  nommer  plusieurs  inspecteurs  de  la  viande,  suivant 
que  le  besoin  s’en  fera  sentir. 

§ 10.  Dès  le  moment  que  l’ordonnance  sera  mise  en 
vigueur,  d’après  le  § 9,  dans  les  différentes  localités  de 
notre  département,  toutes  les  autres  mesures  prises  par 
la  police  des  cercles  ou  des  localités  sur  cet  objet,  cesse- 
ront d’avoir  force  de  loi. 

Magdebourg , 12  décembre  18 6 o 

Gouvernement  royal. 

DÉPARTEMENT  DE  ^INTÉRIEUR. 


APPENDICE  ,4. 

Instruction  pour  les  médecins  de  cercle , en  ce  qui  concerne 
T examen  des  inspecteurs  de  viande. 

Les  médecins  gradués,  les  pharmaciens  patentes  et  les 
médecins  de  départements  et  de  cercles,  sont  qualifiés, 
sans  conditions,  pour  devenir  inspecteurs  de  la  viande. 
Toutes  autres  personnes  qui  veulent  se  vouer  à cette 
fonction  doivent  subir  un  examen  par-devant  le  médecin 
de  cercle. 

L’examen  comprend  : 

1°  Les  connaissances  d’histoire  naturelle  relatives  à la 
forme  et  à la  structure  intérieure  de  la  Trichine  spirale , 
dans  ses  divers  degrés  de  développement  et  dans  ses 
rapports  sexuels,  sur  leur  immigration  des  intestins 
dans  les  muscles,  les  altérations  des  libres  musculaires 
qui  en  résultent  et  la  formation  de  leurs  capsules. 

2°  L’emploi  du  microscope,  en  général,  et  en  parti- 
ticulier  son  usage,  pour  reconnaître  la  présence  des 


trichines  ; afin  de  s’assurer  des  connaissances  et  de  l’ap- 
titude du  candidat,  l’examinateur  lui  présentera  un  grand 
nombre  d’échantillons  de  viande  de  porc,  soit  saine,  soit 
trichinée,  qu’il  doit  être  capable  de  distinguer  parfaite- 
ment. 

3°  Il  doit  être  reconnu  capable,  de  préparer  convena- 
blement les  échantillons  de  muscles  qui  doivent  être 
soumis  ou  microscope,  et  de  les  bien  déterminer  sous 
cette  inspection. 

Si  le  candidat  a subi  cet  examen  d’une  manière  satis- 
faisante, et  si  d’ailleurs  il  n'y  a pas  de  doutes  sur  sa  mo- 
ralité, il  pourra  être  patenté  en  qualité  d’inspecteur  de 
la  viande. 

La  patente  accordée  par  la  police  du  lieu  est  toujours 
révocable.  Le  médecin  de  cercle  doit  exercer  une  sur- 
veillance sur  l’inspecteur  de  la  viande,  en  assistant  de 
temps  à autre  cà  ses  opérations. 

Dans  tous  les  cas,  le  médecin  de  cercle  doit  vérifier 
soigneusement,  par  lui-même,  les  cas  où  l’inspecteur  de 
la  viande  aura  rencontré  des  trichines. 

Magdebourg , 13  décembre  1865. 

iioiiverncnient  royal. 


DEPARTEMENT  DE  [/INTERIEUR. 


APPENDICE  b. 

Directions  pour  les  inspecteurs  de  la  viande , dans  leur 
examen  microscopique  de  la  viande  de  porc. 

1°  L’inspecteur  de  la  viande  doit  se  procurer  un  bon 
microscope,  qui  représente  les  objets  d’une  manière 
claire  et  précise,  avec  un  grossissement  de  100, 
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Pour  l’étude  préalable,  il  suffit  de  se  servir  d’une 
loupe  à demeure,  avec  un  grossissement  de  10. 

Cette  loupe,  fixée  sur  une  petite  table,  permet  de  divi- 
ser les  fibres  musculaires  avec  les  deux  mains,  et  par 
suite,  de  voir  l’échantillon  entier  dans  la  goutte  d’eau 
environnante. 

2°  L’inspecteur  de  la  viande  doit  avoir  une  connais- 
sance exacte,  de  la  forme  et  de  la  structure  interne  de  la 
trichine  spirale  dans  ses  divers  degrés  de  développe- 
ment, à l’état  de  trichine  intestinale,  d’embryon  intes- 
tinal, d’embrvon  de  passage  et  de  trichine  musculaire,  et 
cela,  soit  en  étudiant  des  ouvrages  ad  hoc  accompagnés 
de  gravures,  soit  en  s’exerçant  fréquemment  sur  des 
préparations  trichineuses. 

Les  ouvrages  suivants  sont  surtout  recommanda  Ides  à 
cet  effet  : 

Leuckart:  Untersuchungen  iiber  Trichina  spiralis . 

Berlin  1860. 

Virchow:  Vorsichtsmaasregeln  fur  Laien  und  Aertzte. 
Berlin,  1864. 

Pagenstecher  : Die  Trichinen , Leipzig  1865. 

3°  Pour  distinguer  des  muscles  non  trichinés  de  ceux 
qui  le  sont,  il  est  également  nécessaire  d’examiner  sou- 
vent des  préparations  sous  ces  deux  apparences.  Par 
suite  de  l’immigration  des  trichines  musculaires,  il  sur- 
vient dans  les  fibres  musculaires  une  dégénérescence 
maladive  spéciale.  Les  fibres  perdent  les  stries  transver- 
sales qui  les  caractérisent,  et  prennent  une  apparence 
grenue  et  trouble,  ce  n’est  que  plus  tard,  environ  après 
quatre  semaines,  que  le  petit. embryon,  d’abord  allongé, 
puis  enroulé  en  spirale,  s’environne  d’une  capsule  cal- 
caire, et  que  la  fibre  musculaire  se  régénère. 

4°  Il  faut  rechercher,  pour  l’examen  microscopique,  les 
fibres  musculaires  du  diaphragme,  celles  de  l’œil,  des 

4* 


masseters,  des  muscles  intercostaux  ou  de  la  nuque,  et 
rechercher,  surtout  les  places,  où  les  fibres  musculaires 
s’attachent  aux  fibres  des  tendons.  Il  importe  de  savoir, 
que  les  trichines,  lorsqu’elles  se  rencontrent  dans  le 
porc,  ne  manquent  jamais  d’occuper  le  diaphragme  et 
les  muscles  des  yeux.  Il  est,  par  conséquent,  très-pro- 
bable d’admettre,  que  lorsque  les  trichines  font  défaut 
dans  ces  muscles,  elles  ne  se  rencontrent  pas  ailleurs. 

oa  Pour  exécuter  convenablement  son  examen  micros- 
copique, l'inspecteur  de  la  viande  prépare  de  la  manière 
suivante  ses  échantillons.  Il  prend  une  aiguille,  l’en- 
fonce très-superficiellement  el  en  ligne  oblique,  sous 
une  couche  mince  de  libres  musculaires,  puis  il  la  fait 
mouvoir  avec  prudence  de  haut  en  bas,  afin  de  soulever, 
dans  la  longueur,  une  couche  mince  et  égale  de  fibres, 
qui,  humectée  avec  de  la  glycérine,  est  placée  entre 
deux  plaques  de  verre. 

Dans  la  chair  d ’un  animal  fraîchement  abattu,  les  tri- 
chines commenceront  à se  mouvoir  sous  une  tempéra- 
ture de  40°  R.  Si  on  élève  la  température  à 45  degrés, 
les  mouvements  deviennent  vifs;  enfin,  à la  tempéra- 
ture de  48  à 50°  R.,  les  mouvements  sont  convulsifs  et 
saccadés.  A une  température  encore  plus  élevée,  jus- 
qu’au point  de  l’ébullition,  le  parasite  périt. 

Lorsque  l’échantillon  est  humecté  avec  une  solution 
de  potasse  caustique,  la  fibre  musculaire  devient  plus 
transparente.  Si  la  capsule  n’est  pas  encore  pénétrée 
d’une  substance  calcaire,  on  la  distingue  moins  facile- 
ment, mais  on  aperçoit  d’autant  mieux  le  petit  vers  en- 
roulé ; si  la  capsule  est  déjà  incrustée  de  calcaire  et  qu’on 
la  soumette  par  transparence  à la  lumière,  elle  paraît 
d’autant  plus  foncée  que  le  fond  est  plus  clair.  Si,  au 
contraire,  on  fait  tomber  directement  sur  elle  la  lu- 
mière, sa  couleur  blanche  ressort  encore  mieux.  En  gé* 
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néral,  les  objets  sont  d’autant  plus  distincts  que  la  lu- 
mière est  plus  douce. 

6°  Si  l’inspecteur  de  la  viande  trouve  des  trichines 
dans  les  échantillons  soumis  à son  examen,  il  doit  sans 
délai  en  informer  la  police  du  lieu,  et  remettre  au  mé- 
decin de  cercle  des  échantillons  de  la  viande  trichinée. 
pour  qu'il  puisse  faire  une  contre-épreuve.  Dans  ce  cas, 
il  faut  en  même  temps  s’assurer  de  l’existence  des  tri- 
chines intestinales  dans  l’intestin  grêle.  Ce  dernier  exa- 
men ne  doit  pas  non  plus  être  négligé,  lorsque  la  décou- 
verte dans  les  libres  musculaires  paraît  douteuse. 

Magdebourg , 13  décembre  1865. 

Gouvernement  royal. 

DÉPARTEMENT  DE  L’iNTÉRIEUR. 

En  faisant  connaître  au  public  cette  ordonnance,  on 
invite  les  personnes  qui  désirent  se  présenter  aux  fonc- 
tions d'inspecteurs  de  la  viande,  d’en  adresser  la  de- 
mande par  écrit. 

Magdebourg , 18  décembre  1865. 

Le  Président  de  la  police  royale. 


de  Gerhardt. 
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EXPLICATION  DES  FIGURES 


Fig.  1.  Trichine  adulte  intestinale,  mâle.  Grossissement  de  150 
diamètres,  a Bouche,  b Anus  et  organes  sexuels. 

Fig.  2.  Trichine  adulte  intestinale,  femelle.  Même  grossissement. 

a Bouche,  b Anus,  c Vulve,  d Trichines  embryonnaires 
libres. 

Fig.  3.  Trichines  musculaires  enkystées.  Même  grossissement. 
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ERRATUM 


Page  59,  ligne  i du  texte,  au  lieu  de  : Les  Trichines  sous  le 
port  médical,  lisez  : sous  le  rapport  de  la  médecine  légale. 
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